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Einleitung
Unbegleitete Minderjahrige gehoren laut Art. 21 der EU-Aufnahmerichtlinie
(Aufnahmerichtlinie (2013/33/EU) zu den besonders schutzbedirftigen Personen.

In den Handlungsempfehlungen zum Umgang mit unbegleiteten Minderjahrigen von der
Arbeitsgemeinschaft der Landesjugendamter aus 2020 wird folgendes formuliert:

,Unbegleitete Minderjihrige gehéren zu den schutzbediirftigsten Menschen (iberhaupt. Sie
haben ihre Heimat, ihre Familie in Krisengebieten zuriickgelassen, in der Hoffnung auf ein
besseres, ein sicheres Leben in Europa. Es ist Aufgabe der Kinder- und Jugendhilfe, diese
Minderjéhrigen bei ihrer Ankunft in Deutschland und auf ihrem weiteren Weg hier
bestméglich zu unterstiitzen.” (Handlungsempfehlungen zum Umgang mit unbegleiteten
Minderjahrigen, 3. Fassung, 2020, AG Landesjugendamter)

Ich wiirde gerne ergdnzen ,es nicht nur Aufgabe der Kinder- und Jugendhilfe, sondern auch
Aufgabe der Gesellschaft als Ganzes, diese Minderjahrigen bei ihrer Ankunft in Deutschland
und auf ihrem weiteren Weg hier bestmoglich zu unterstiitzen.”

Fiir unbegleitete minderjahrige Gefllichtete gilt das Primat der Jugendhilfe. Reist eine
minderjahrige Person allein, d.h. ohne sorgeberechtigte oder erziehungsberechtigte Person
in Deutschland ein, muss der/die Minderjahrige vom zustandigen Jugendamt in Obhut
genommen werden. Es muss eine gesetzliche Vertretung, die Vormundschaft, bestellt
werden, um sicher zu stellen, dass die Rechte der Minderjahrigen umfassend vertreten
werden.



1. Psychische Belastungen durch Fluchterfahrung und Psychosoziale Versorgung

Aus verschiedenen Untersuchungen?, dem Bericht der Bundesregierung tber die Situation
von unbegleiteten minderjahrigen Gefliichteten aus dem Jahr 20232, sowie aus Erhebungen
des Bundesfachverbands? fiir unbegleitete minderjihrige Fliichtlinge (BumF) geht hervor,
dass unbegleitete Minderjahrige weit 6fter von traumatisierenden Erfahrungen betroffen
sind, als Minderjahrige, die mit ihrer Familie geflohen sind.

Unbegleitete Minderjahrige sind in erhohtem Mal3e der Gefahr ausgesetzt, auf dem
Fluchtweg Gewalt zu erfahren. Sie haben niemand, der sie vor dem Erleben von Gewalt
ihnen gegentiber oder gegenliber anderen schiitzt. Sie miissen allein mit der Sorge um ihre
zuriickgebliebene Familie umgehen. Manche haben auf der Flucht die Trennung von Eltern,
Geschwistern, engen Verwandten im Zuge von Unruhen und Pushbacks an Grenziibergangen
erlebt, und sind plotzlich vollig unvorbereitet allein. Sie sind dann dem Gutdiinken von
Schleppern und Fluchtgruppe ausgesetzt. Hier besteht ein groRes Risiko, Gewalt, auch
sexualisierte Gewalt, zu erleben. Minderjahrige leiden sehr unter den Entbehrungen und
extremen Anstrengungen des Fluchtweges. Immer wieder berichten Minderjahrige vom
Uberleben — oft auch als einzige der Familie — von Schiffsbriichen im Mittelmeer. Oder auch
von monatelangen Gefangnisaufenthalten in Libyen. Oft berichten unbegleitete
Minderjahrige davon, dass sie nach der Ankunft in Deutschland vom Tod eines Elternteils
erfahren haben.

Unbegleitete minderjahrige Gefllichtete haben aufgrund der gréRReren Anzahl von potenziell
traumatisierenden Erlebnissen und aufgrund des Fehlens der familidgren Unterstiitzung ein
erhohtes Risiko, an psychischen Belastungen zu leiden. Insbesondere an
Traumafolgestérungen wie PTBS, aber auch Angststorungen, oder Depressionen. Viele der
Kinder und Jugendlichen mit denen wir bei lifeline Kontakt haben leiden an Schlaf- und
Konzentrationsstorungen, an Panikattacken, Albtraumen, Dissoziationen.

Oft wird bereits im Rahmen des ersten Clearings in der Inobhutnahme der Bedarf einer
Anbindung an psychotherapeutische und psychiatrische Behandlung festgestellt.

Die Beantragung und Bewilligung von Psychotherapie sind von aber vielen birokratischen
und praktischen Hiirden gekennzeichnet.

Ein Teil der unbegleiteten minderjahrigen Gefliichteten in Schleswig-Holstein bezieht
Leistungen nach dem Asylbewerberleistungsgesetz. Dies betrifft diejenigen Minderjahrigen,
die bei Verwandten untergebracht sind. Nur in Ausnahmeféllen werden die Verwandten als
Pflegestelle von den zustandigen Jugenddamtern anerkannt. Trotz Primat der Jugendhilfe
fallen diese unbegleiteten Minderjahrigen bzgl. des Lebensunterhalts aus dem
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Leistungsbereich der Jugendhilfe. Sie haben mit den exkludierenden MalBnahmen, die durch
das jetzt noch restriktivere Asylbewerberleistungsgesetz angewandt werden, zu kimpfen.

Der Anspruch auf gesundheitliche Versorgung besteht in den ersten 18 Monaten, jetzt
geplant fir 36 Monate - nur sehr eingeschrankt, denn Behandlungen konnen grundsatzlich
nur durchgefiihrt werden, wenn akute Erkrankungen und Schmerzzustande vorliegen.
Sonstige Leistungen kdnnen insbesondere gewdhrt werden, wenn sie im Einzelfall zur
Sicherung der Gesundheit unerlasslich sind. Es besteht kein Anspruch auf die Behandlung
durch eine Psychotherapie, die Entscheidung ist eine Ermessensentscheidung, die von
dem/der jeweiligen Sachbearbeiterin des Sozialamtes getroffen wird.

Allerdings liegen Ausnahmen in Bezug auf die Ermessensentscheidung dann vor, wenn es sich
bei dem/der Betroffenen um eine*n Gefluchtete*n handelt, die dem Personenkreis der
besonders Schutzbedirftigen zuzuordnen ist. Hierzu gehoren auch Minderjahrige generell
und insbesondere unbegleitete minderjahrige Gefllichtete. Der Ermessensspielraum ist in
diesem Fall auf Null reduziert. Dies bedeutet, dass bei Vorliegen einer
behandlungsbedurftigen seelischen Storung die Psychotherapie bewilligt werden muss.

Psychotherapeutische Behandlung wird in der Regel bei unbegleiteten Minderjdhrigen, und
kann generell bei allen Minderjahrigen und jungen Volljahrigen auch im Rahmen der ,Hilfen
zur Erziehung” innerhalb des SGB VIlI, also im Rahmen der Jugendhilfe, gewahrt werden.

Aber auch wenn eine Psychotherapie bewilligt wird, bestehen praktische Hirden, wie lange
Wartezeiten und fehlende Sprachmittlung sowie fehlende Kultursensibilitat.

In Schleswig-Holstein werden die Minderjahrigen haufig an das ZIP in Kiel oder in Liibeck
angebunden. Die Wartezeiten sind aber lang, und angesichts der mangelnden personellen
Kapazitaten kdnnen bei Weitem nicht alle, flr die es angezeigt ware, hier therapeutisch
behandelt werden. Gerade auch fiir die Kinder und Jugendlichen, die in landlicheren
Gebieten leben gibt es kaum Moglichkeiten angemessener psychotherapeutischer
Versorgung. Niedergelassene Kinderpsychotherapeut*innen sind rar, und diejenigen die auch
dolmetschungsgestiitzt arbeiten oder in der Muttersprache behandeln sind sehr schwer zu
finden. Auch niedrigschwellige Angebote, die mit Sprachmittlung arbeiten, sind selten.

Eine angemessene Behandlung von Traumafolgestérungen ist also sehr erschwert.



2. (Re-)traumatisierung und Verfestigung von Traumafolgestérungen

Allerdings leiden bei Weitem nicht alle unbegleiteten Minderjahrigen bereits bei der Einreise
in Deutschland an Traumafolgestérungen. Die Minderjahrigen zeigen oft eine erstaunliche
Resilienz. Sie haben extrem belastende Erfahrungen gemacht. Dennoch kommen viele voller
Kraft und Hoffnung in Deutschland an:

So etwa konnte man wohl die vorherrschende Vorstellung ausdriicken:

»lch habe es geschafft. Ich bin angekommen, ich bin in Sicherheit, hier, in Europa, in
Deutschland, wird es mir gut gehen. Ich werde Teilhaben an all den Moglichkeiten die es nur
in Europa gibt. Ich habe den Krieg und die Gewalt, die Armut und Aussichtslosigkeit hinter
mir gelassen. Ich werde meine Familie nachholen kénnen. Das Leben kann nun beginnen,
und Plane kdnnen sich verwirklichen. Ich vertraue darauf, dass die Menschen hier, in
Deutschland, es gut mit mir meinen.”

Da ist viel Motivation, natdirlich auch groBe Hoffnung auf bessere Lebensbedingungen, auf
gleichen oder zumindest ahnlichen Zugang zu Bildung wie auch Wohlstand.

Nach der Ankommensphase, die von groBer Zuversicht gezeichnet ist, wird aber Vielen klar,
dass das Verfolgen von Lebensentwiirfen jetzt alles andere als einfach ist. Mangelnde
personelle Kapazitaten an vielen Stellen, blirokratische Hiirden, dadurch bedingte lange
Wartezeiten, Erfahrungen von Diskriminierung und Rassismus hindern viele der
Minderjahrigen daran, ihre Plane zu verfolgen, und eine gesunde Personlichkeit zu
entwickeln.

Traumafolgestorungen werden durch den zunehmend restriktiven und exkludierenden
gesellschaftlichen Kontext oftmals erst beférdert, und bereits bestehende
Traumafolgestorungen verfestigen sich, statt angemessen behandelt zu werden.

2.1. Unterbringungssituation

Ein erster Faktor, der den Kontext eines exkludierenden Aufnahmeregimes ausmacht, ist die
Unterbringungssituation der unbegleiteten minderjahrigen Gefliichteten. Nachdem ab 2015
unzadhlige neue Platze in Jugendhilfeeinrichtungen geschaffen worden waren, wurden diese
etwa ab 2017 stetig wieder abgebaut. Angesichts der hohen Anzahl an neu eingereisten
unbegleiteten Minderjdhrigen und des Mangels an Fachkraften und Platzen in
Jugendhilfeeinrichtungen wurden zuletzt im November 2022 auch in Schleswig-Holstein
Standardabsenkungen in der Jugendhilfe beschlossen.

Somit wurde fir unbegleitete Minderjahrige eine Jugendhilfe ,2.Klasse” geschaffen. Es kann
z.B. ungeschultes Personal zum Einsatz kommen, und das geschulte Personal ist oft
unterbesetzt. Daher haben auch die Fachkrafte oft wenig Kapazitaten fiir weitreichende
Schulungen, berufsbegleitende Fortbildungen, z.B. in Traumapadagogik, und selbst wenn
dies den Mitarbeitenden moglich ist, ist es im Alltag angesichts knapper personeller
Ressourcen oft sehr schwer, traumasensibel zu arbeiten.



Viele Betreuer*innen setzen sich mit Sicherheit bestmaoglich fiir die Betreuung der
Jugendlichen ein. Leider haufen sich aber in den letzten Monaten die Berichte von
Jugendlichen, die bei uns begleitet werden, bezliglich diskriminierender, nicht
wertschatzender, sogar autoritdrer und bestrafender Mallnahmen in
Jugendhilfeeinrichtungen und lber einen schroffer werdenden Umgang auch in den
Hilfeplangesprachen und im Kontakt zu Amtsvormund*innen.

Der Druck auf die Minderjahrigen, gefalligst klar zu kommen und keine Probleme zu machen
ist enorm. Schnell kommt auf Beschwerden oder auch nur Nachfragen von Jugendlichen, die
kurz vor der Volljahrigkeit stehen, die Antwort von Betreuungspersonal, wenn es ihnen nicht
gefalle kdnnten sie ja in die Gemeinschaftsunterkunft gehen. Die Ansage ist: Beschwer dich
nicht, du kannst froh sein, dass wir dich hier aufnehmen.

Dies kann man sicher zum Teil damit begriinden, dass viele der Mitarbeitenden aufgrund von
Personalknappheit an ihre Grenzen geraten. Und mit fehlender traumapadagogischer
Schulung.

Aber es macht auch sehr den Eindruck, dass angesichts knapper Kassen sowie angesichts
fehlender Pldtze in Einrichtungen oft nicht so genau auf die Qualitat und die
kindeswohlgerechte Versorgung der Minderjahrigen geschaut wird, als vielmehr auf die
Moglichkeit, durch die Auswahl der kostengtlinstigsten Jugendhilfetrager Gelder einzusparen,
oder aber Gberhaupt irgendeine Unterbringung zu gewahrleisten.

Die Minderjahrigen brauchten Halt, Sicherheit und Unterstiitzung im Alltag, um mit ihren
traumatisierenden Erfahrungen umgehen zu kénnen. In einigen Fallen ist der Kontext aber im
Gegenteil von autoritarer und sanktionierender Haltung gekennzeichnet.

Und auch die Mehrheit der Mitarbeitenden in Jugendamtern und Einrichtungen, die eine
groRartige Arbeit leisten und um die bestmogliche Betreuung sehr bemht sind, stoRen an
ihre Grenzen, wenn nicht ausreichend Fachkrafte zur Verfligung stehen und auch der
auslanderbehordliche und politische Kontext zunehmend engere Rahmenbedingungen fiir
die sozialpadagogische Unterstlitzung steckt.

2.2. Faktor biirokratische Hiirden

Ein weiterer Faktor sind die blrokratischen Hiirden, die schnell den Alltag der Jugendlichen
gefangen nehmen. Fiir viele Jugendliche ist der Alltag zu Beginn, und oft (lber Wochen und
Monate, auch Jahre, v.a. vom Warten gekennzeichnet. Warten darauf, dass ein*e
Vormund*in bestellt wird. Warten auf einen Schulplatz. Warten darauf, dass das
Asylverfahren durchlaufen ist. Warten auf eine Klarung der Bleibeperspektive. Das Leben
muss erstmal warten, ist Uber Monate, oft tiber Jahre, in einer Warteschleife verhaftet. Viele
Jugendliche die am Anfang noch voller Motivation sind, verfallen nach und nach immer mehr
der Resignation oder werden wiitend. Sie sind verunsichert von fehlenden
Bleibeperspektiven, und missen sich mit der schwindenden Hoffnung auf Familiennachzug
abfinden. Sie leiden unter dem enormen Druck, immer mehr zu leisten, um sich eine
Bleibeperspektive zu erarbeiten. Oft bleibt dies aussichtslos, wenn es nicht moglich ist, die
Identitatsklarung zu gewahrleisten. Viele junge Volljahrige, die als Minderjahrige eingereist
sind, bendtigen verstarkt noch padagogische Nachbetreuung und auch psychotherapeutische



Behandlung, um die sehr belastende Unsicherheit bzgl. Ihres Aufenthaltsstatus sowie die
jahrelange Trennung von der Familie inklusive der schwindenden Hoffnung, Mutter und Vater
Uberhaupt noch einmal wieder zu sehen, zu verarbeiten.

a. Faktor Rassismus

Die aktuell vorherrschende Verschiebung des 6ffentlichen Diskurses nach rechts in
Deutschland und Europa ist ein weiterer Faktor, der auf die Entstehung und Verfestigung von
Traumafolgestérungen hinwirkt.

Der enorme Druck, der sowieso schon auf den Kindern und Jugendlichen lastet, ist noch
grofRer geworden. Die Angst vor restriktiven Mallnahmen, vor rassistischer Anfeindung, auch
vor Abschiebung, wird angesichts des politischen Wettlaufs darum, wer die meisten
vermeintlich illegal in Deutschland lebenden Personen am schnellsten aus dem Land schafft,
immer groRer. Das Gefiihl von Sicherheit schwindet immer mehr.

Menschen, die traumatisierende Erfahrungen gemacht haben, die entweder bereits an
Traumafolgestérungen leiden oder dem Risiko, eine Traumafolgestérung zu entwickeln,
ausgesetzt sind, bendtigen fiir eine gute Prognose v.a. Sicherheit. Sicherheit ist die
Voraussetzung fiir die Moglichkeit von Traumabehandlung, und Sicherheit kann dazu
beitragen, dass Menschen trotz traumatisierender Erfahrungen keine Posttraumatische
Belastungsstorung entwickeln. Durch lange Wartezeiten, restriktive Asylpolitik und
Forcierung von Abschiebungsrethorik werden die jungen Menschen extrem verunsichert,
und die Verfestigung sowie Entwicklung von psychischen Belastungen werden beférdert.

b. Warten auf Familiennachzug

Nicht zuletzt ist es mir wichtig, auch die enormen birokratischen Hirden und den Wettlauf
mit der Zeit in Bezug auf den Familiennachzug zu thematisieren.

Anders als bei Menschen mit Flichtlingsanerkennung, ist ein Familiennachzug zu subsidiar
Geschutzen rechtlich nur bis zum 18. Geburtstag moglich. Leider wurde die im
Koalitionsvertrag der Ampelregierung angekiindigte Anpassung der Bedingungen bzgl.
Familiennachzugs bisher nicht eingefiihrt.

Das kraftzehrende Warten auf den Familiennachzug lasst uns bei vielen, sehr motivierten,
frohlichen, zugewandten und optimistischen jungen Menschen mit der Zeit einen
psychischen und physischen Zusammenbruch beobachten. Jugendliche, die ohne allzu groRRe
Belastungen in Deutschland eingereist sind, die sich ihre Freude am Leben und ihre Energie
trotz schwerer Erfahrungen erhalten haben, zerfallen zunehmend, sind nach und nach
verbittert, wiitend, und entwickeln Schlafstérungen, Angste, Konzentrationsstérungen,
Depressionen, sind in der Schule weder leistungsfahig noch manchmal leistungswillig. Je
ndher der 18. Geburtstag riickt, desto massiver wird der Verfall. Jugendliche sind nicht mehr
wiederzuerkennen. VerschlielRen sich. Benotigen sehr engmaschige sozialpadagogische
Betreuung und letztlich psychotherapeutische Unterstiitzung.



3. Méoglichkeiten der Traumapadagogik und wiinschenswerter Abbau von
Ausschliissen

Angesichts der Hiirden im Zugang zu psychotherapeutischer Behandlung ware es sehr
wertvoll, die Chancen der Traumapadagogik zu nutzen. Es besteht ein grof3es Potenzial darin,
das Personal, das fiir die Inobhutnahme, die Vormundschaft, die Beratung und vor allem
auch die Versorgung im Alltag in den Jugendhilfeeinrichtungen zustandig ist,
traumapadagogisch zu schulen.

Es gibt hier bereits einige Trager in SH, die dies bei ihrem Personal und in den
Einrichtungskonzepten beriicksichtigen.

Sowohl der Verfestigung von bereits bestehenden Traumafolgestérungen als auch der
Entwicklung von Traumafolgestdorungen kann entgegengewirkt werden, wenn ein
traumasensibler Umgang mit den unbegleiteten Minderjahrigen gepflegt wird. Notwendig
waren traumasensible Clearings in der Inobhutnahme, traumapéadagogische Angebote in der
Kinder- und Jugendhilfe, traumasensible aufenthaltsrechtliche Clearings und
Anho6rungsvorbereitung, sowie das Angebot sicherer Bindungspersonen, um das Risiko der
Entwicklung und Verfestigung von Traumafolgestérungen zu mindern und die
Behandlungsmadglichkeiten zu verbessern.

Ich mochte beispielhaft eine Situation und v.a. die Worte eines Jugendlichen darstellen:

Mit 13 Jahren musste er im Zuge der Machtiibernahme der Taliban mit seiner Familie aus
Afghanistan fliehen. An der Grenze vom Iran in die Turkei haben die tiirkischen
Grenzbeamten auf die Fliichtenden geschossen. Im Schussfeuer hat das Kind seine Eltern und
Geschwister aus den Augen verloren. In Begleitung seines sehr jungen Onkels ist er dennoch
in Deutschland angekommen. Seitdem hat er nie wieder von seiner Familie gehort. Er ist in
einer Traumatherapie im ZIP.

In einem Gesprach mit seiner Vormundin und dem betreuenden Personal in der
Jugendhilfeeinrichtung, zu dem er mich dazugebeten hat, musste ich miterleben, wie
schmerzhaft wenig das Personal traumapadagogisch geschult war. Der Jugendliche war in
Schwierigkeiten geraten, er hatte sich nicht angemessen verhalten. Er bat in dem Gesprach
immer wieder um Hilfe dabei, seine Eltern zu finden. Er brachte seine wahnsinnige Angst,
und das vorherrschende Gefiihl der Unsicherheit zum Ausdruck, das ihn dazu gebracht hatte,
in eine handgreifliche Auseinandersetzung zu geraten.

Diesem Jugendlichen wurde mit Nachdruck von allen Beteiligten zu verstehen gegeben, dass
er sich nicht beschweren solle. Dass alles fiir ihn getan werde. Er ja aber nicht der Einzige sei,
um den man sich kimmern musse. Dass er sich auf die Schule konzentrieren solle. Dass er
mit dem Erlebten umgehen lernen misse und da niemand mehr als schon getan wiirde
machen kdnne.

Natirlich kann niemand ungeschehen machen, was er erleben musste. Niemand kann ihm
seine Eltern und Geschwister zurlickgeben. Aber ein traumasensibler Umgang wiirde
zuallererst anerkennen, dass er einen guten Grund fiir seine Forderungen, seine
Aufforderung, ihm mehr Unterstiitzung zu bieten, seine evtl. Auffalligkeiten und



Abweichungen vom erwiinschten Verhalten hat. Dass man dem auch Raum geben kann, und
dass fiir ihn evtl. andere MaRnahmen, mehr Sicherheit und mehr Aufmerksamkeit
notwendig sind, als flir andere Jugendliche. Dass seine Geflihle erst einmal anerkannt
werden. Statt ihm aber zu sagen, dass man seinen unermesslichen Schmerz ahnen kénne,
dass man Hochachtung davor habe, dass er (iberhaupt seinen Alltag bewaltigt, wurde ihm
eine moralisierende Rede gehalten, er solle seinen Aufenthalt nicht in Gefahr bringen, er
solle dankbar sein fiir die Hilfe die ihm zuteil werde.

Der Jugendliche driickte sich in diesen, flir mich so eindriicklichen Worten aus:

»,Das alles was mir angeboten wird und was ich mache ist so, als hatte ich eine offene Wunde
im Bein, und wiirde nur Schmerzmittel bekommen. Die Wunde wird aber nicht geheilt.”

Hier konnten traumapadagogische Schulung und Angebote sicher einen groRen Unterschied
machen, damit nicht nur der Schmerz betdubt, sondern auch die offene Wunde behandelt
oder doch zumindest als vorhanden und zu beriicksichtigen anerkannt wird.

Damit die Fachkrafte in Jugendamtern und Jugendhilfetrdagern aber wirklich traumasensibel
arbeiten kobnnen, missten auch die Arbeitsbedingungen verbessert werden.

Und auch die sozial- und traumapadagogische Arbeit st6Rt angesichts des aktuellen
gesamtgesellschaftlichen Kontexts an ihre Grenzen. In einem Kontext, in dem gefllichtete
Menschen von Diskriminierung, Rassismus und immer restriktiveren asylrechtlichen
MaBnahmen betroffen sind, kann auch nur sehr begrenzt ein sicherer Raum in der
Jugendhilfe oder in der Traumatherapie geschaffen werden. Grundlage dafiir ware auch eine
Aufnahmegesellschaft, die sich, statt Abschiebung zu forcieren und die Aussengrenzen zu
schlieBen, um einen Kontext der Sicherheit bemiihen wiirde, und den Abbau von Birokratie
und exkludierenden Mallnahmen unternahme. Eine Regierung, die ihrem Versprechen
nachkame, den Familiennachzug auch fiir subsidiar Schutzberechtigte zu erleichtern und
auch hier Birokratie abzubauen.

Durch die Gestaltung eines Kontexts, in dem das Fachpersonal traumapadagogisch geschult
ware und in dem politisch und sozialpadagogisch auf die Schaffung von mehr Sicherheit fir
die Lebensbedingungen der Minderjahrigen hingearbeitet wiirde, kdnnte die Kinder- und
Jugendhilfe sowie die gesamte Gesellschaft, und insbesondere die Politik, der Aufgabe, die in
den Handlungsempfehlungen der Landesjugendamter formuliert wird, gerechter werden:
namlich diese Minderjahrigen nach ihrer Ankunft und auch auf ihrem weiteren Lebensweg
bestmdglich zu unterstitzen.



