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Migration

" Das Phanomen Migration
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Migration

" Das Phanomen Migration
® Grunde fur menschliche Migration

B Krieg, Ethnische/religiose Konflikte, Demokratieunterdriickung, Globalisierung
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Migration

" Das Phanomen Migration
® Sonstige Griunde fur menschliche Migration

® Partnerschaft
® Berufliche Weiterentwicklung, Ausbildung, Studium
" Krankheit
® Sozio-6konomische Grunde
® Naturkatastrophen
®" Trennung und Tod
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Migration

® Migrationsmodelle
® Phasenmodell der Migration, Sluzki (1979)
® Akkulturationsmodell, Berry (1990)
® Kollektivistische und Individualistische Kulturen, Hofstede (1984)
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® Migrationsmodelle
® Phasenmodell der Migration nach Sluzki (1979)
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® Migrationsmodelle
® Phasenmodell der Migration nach Sluzki (1979)
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" Migrationsmodelle
® Akkulturationsmodell nach Berry (1990)

Konflikt Lohnt es sich, eigene kulturelle Identitdt und Charak-
teristika aufrechtzuerhalten?

Ja Nein
Lohnt es sich, Elemente der Ja Integration bzw. Identitdtssuche  Assimilation
Aufnahmegesellschaft zu tber- zwischen beiden Kulturen
nehmen? : . L
SHme Nein Segregation Marginalisation

® Behrens et al. (2014): Assimilation & Marginalisation: Tendenz zu Depression
Integration & Segregation: protektive Wirkung
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® Migrationsmodelle
" Hofstede (1984): Kollektivistische und individualistische Kulturen

Groldfamilie, ,Wir-Gefiihl“, Loyalitat, Schutz Jeder wachst fiir sich selbst; Kernfamilie, Ich-Gefiihl
Harmonie wahren / direkten Konflikt scheuen Eigene Meinung duRern = Zeichen von Ehrlichkeit
High-Kontext Kommunikation Low-Kontext Kommunikation

Regelbruch = Scham (auch fir die Gruppe/Familie)  Regelbruch = Schuld; Verlust der Selbstachtung

Beziehung hat Vorrang vor Aufgaben/Pflichten Pflichten/Aufgaben haben Vorrang vor Beziehung

11
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Migration

® Migrationsmodelle
® Besondere Interaktionen im Therapiesetting (Kizilhan, 2011)

Auspragung in der therapeutischen Interaktion

Kontakt Freundlich, zugewandt, warten auf Anweisungen, Information und Ratschlage
Hierarchie Hierarchie und Status wird respektiert; PT hat (hohen) Arzt-Status

Respekt Einhaltung von Regeln (z.B. Handgeben, Jacke aufhdangen, Getrank anbieten)
Harmonie Harmonieorientiertheit, Vermeidung von Konflikten, soz. erwtiinschte Reakt.
Erst Korper, dann Korperlicher Beschwerden weniger beschamend als seelische Symptome 2>
Seele / Scham statt Gefahr d. Ausgrenzung; sobald Vertrauen: psych. Belastungen thematisiert
Schuld

Imaginare Familie Oft Bezugnahme zu familiaren Problemen
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" Migration und Stress

" Je grolRer der kulturelle Unterschied, umso grol3er ist der
Migrationsstress (,,cultural bereavement”)

" unklare(r) Zukunft/Aufenthalt; ™ Familien-/Generationenkonflikte

WEralEl W, (e 507 " Statusverlust = Familien-
" Entwurzelung, Identitatskrise /Partnerschaftskonflikte

® geringes soziales Netzwerk ®" Traumatisierung

® schwierige Arbeits- und ® Belastende Migrationsgeschichte

Wohnsituation (soz. Oko.) ® Diskriminierung

® Verstandigungsprobleme

13
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Migration

" Migration und Stress
" Allostase und Allostatische Belastung (McEwen, 1998)

Environmental stressors Major life events Trauma, abuse

(work, home, neighborhood)
mewea sti

g

g

Behavioral
Individual responses
differences (fight or flight;

(genes, development, experience) personal behavior — diet,

smoking, drinking, exercise)

responses

Allostasis l » Adaptation

'

Allostatic load

14
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® Bhugra & Mastrogianni (2004): ,idioms of distress”

Table 5 Somatic idioms of distress

Country or culture Study Somatic idiom
India Bhugraetal (1997a,b) ‘Sinking heart’
‘Feeling hot’
‘Gas’
Nigeria Ebigbo (1982) ‘Heat in the head’
‘Biting sensation all over the body’
‘Heaviness sensation in the head’
Mexican Americans Jenkins (1988) ‘Nervios’ — ‘brain ache’, ‘brain exploding’
or ‘uncontrollable’
Chinese Parker etal (2001) ‘Shenjing shuairuo’ — neurasthenia
Dubai Sulaiman etal (200 la) ‘Sadridayeq alayya’ — ‘My chest feels tight’

United Arab Emirates Hamdi et al (1997)

‘Tabana’ — ‘l am tired, fatigued’

‘Jesmi metkasser’ — ‘broken body’
‘The heart is poisoning me’

‘As if there is hot water over my back’

‘Something is blocking my throat’

15
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" Migration und Stress

Bsp. aus dem Alltag — E-Mail einer Patientin:

® Tuarkisch: ,Serkan bey, kusura bakmayin, ¢cok yalnizim ve ¢aresizim. I¢cim ¢cok
aciyor. Yuzim gulmiyor, kalbim, yiireyim paramparc¢a. Dilim susuyor ama
kalbim susmuyor. Kimse bana yardim edemiyor. Liitfen siz bana yardim edin
yada yardim edebilen birini séyleyin.”

® Deutsch: ,Herr Serkan, entschuldigen Sie bitte, ich bin sehr allein und
ausweglos. Mein Inneres schmerzt sehr, mein Gesicht lacht nicht mehr, mein
Herz ist zerrissen. Meine Zunge schweigt, mein Herz aber nicht. Niemand kann
mir helfen. Bitte helfen Sie mir oder nennen Sie mir jemanden der es kann.”

16
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Psychische Storungen bei Migranten

" Internationale Studienlage

® | ateinamerikanische, mexikanische, asiatischen Einwanderer in den
USA zeigen im Vergleich zur Mehrheitsbevolkerung geringere Raten
psychischer Storungen (Alegria et al., 2008; Breslau & Chang, 2006)

® Die anfanglich niedrigere Belastungsstarke nahert sich im Laufe des
Aufenthalts dem Niveau der Mehrheitsbevolkerung (Ng, Wilkins,
Gendron, & Berthelot, 2005; Vega, Sribney & Kolody, 2004)

17
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Psychische Storungen bei Migranten

" Internationale Studienlage
® Bhugra et al (2014) und Schouler-Ocak et al. (2015) zeigen:

® 2,7 —4,8-fach hoheres Risiko fir schizophrene Exzerbation
nach Migration = Ausloser: Isolation, Diskriminierung, soziale
Nachteile, ethnische Dichte

® Geringe Erhéhung d. Erkrankungsrisikos fur affektive Storungen

" Hohere Raten von Substanzmissbrauch und —abhangigkeit bei
Spataussiedlern + Asiaten vs. muslimischen Migranten (hohere
Rate von path. Gliicksspiel)

® Zunahme des Suizidrisiko bei asiatischen, turkischen,
polnischen und russischen Frauen

18



Dipl.-Psych. Dr. Het

Psychotherapie im interkulturellen Setting Praxis fur

Migration | Versorgungslage | Interkulturelle Kompetenzen

Psychotherapie
Paartherapie
Coaching

Psychische Storungen bei Migranten

" Internationale Studienlage
® Pravalenz psychischer Stérungen bei Fluchtlingen
" |International

" Fllchtlinge sind bis zu 10-Mal haufiger von PTBS betroffen als
die altersgleiche Mehrheitsgesellschaft im Aufnahmeland
(Fazel et al., 2011)

19
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Psychische Storungen bei Migranten

® Studienlage in Deutschland

® Bondar & Machleidt (2007)

° 1,24 M=0,68; SD=0,63 M=1,12;5D=0.86
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" Bermejo, Ruf, Mosko & Harter (2010):

® Re-analyse Bundesgesundheitssurvey (Wittchen & Jacobi, 2001)
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® Vergleich: Migranten 1. Generation (mit Migrationserfahrung)
vs. Deutsche ohne Migrationserfahrung

® Adjustierung nach
" Alter
® Geschlecht
® Sozialer Schicht

21
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Psychische Storungen bei Migranten

12-Monatspravalenz Deutsche Migranten OR OR,qj
N=3.704 (%) N=143 (%)

irgendeine psychische 30,3 38,8 1,4* 1,3

Storung

psych. Stérungen auf- 1,3 1,5 1,2 0,4

grund eines medizinischen
Krankheitsfaktors

mogliche psychotische 2,5 2,3 0,0 0,8

Storungen

substanzbezogene 4,7 3,8 0,7 0,5

Storungen

Affektive Storungen 11,3 17,9 1,7* 1,7*
Angststorungen 14,3 13,2 0,9 0.8 * p<.05
Somatoforme Storungen 10,3 19,9 2,1%** 2,0** ** p<.01

Essstorungen 0,4 0,6 1,8 1,5 % n< 001
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Psychische Storungen bei Migranten

Anteil der Personen mit
Migrationshintergrund an der
Bevolkerung

Unter 5%

5% bis unter 10%

10% bis unter 15%

- 15% bis unter 20%
- 20% bis unter 25%

- 25% und mehr

Mikrozensus, 2012
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Psychische Storungen bei Migranten

® Studienlage in Deutschland
® Sind Migranten haufiger von psychischen Stérungen betroffen?

- Erschwerte Generalisierbarkeit von Studienergebnissen, weil
1) Unterschiedlich starke regionale Streuung von Migranten

)
2) Studienteilnahmeverhalten von Migranten
3) Fehlende Adjustierung der sozialen Schicht
)

4) Keine Kulturtubergreifende Reliabilitat und Validitat der Diagnostik
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Psychische Storungen bei Migranten

® Studienlage in Deutschland
® Pravalenz psychischer Stérungen bei Fluchtlingen

® Deutlich Erhohte Pravalenzdaten fur Depression und PTBS
(Gabel et al., 2006, Niklewski et al., 2012)

" Ullmann et al. (2015): Syrische Flichtlinge in Dresden
" 43,5% PTBS
" 13% Anpassungsstorung
" 13% Nicht organische P-keitsveranderung
" 4,3% Schizophrenie
® 26,2%  Keine Diagnose
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Psychotherapeutische Versorgung von Migranten

Studienlage

®" |Inanspruchnahmeverhalten von Menschen mit Migrationshintergrund

® Schouler-Ocak et al. (2008):

® Bundesweite Umfrage der AG ,Psychiatrie und Migration® im
stationaren Behandlungssektor

" 27,2 % Migrantenanteil in forensischen Abteilungen
" 17,4 % Migrantenanteil in allen psychiatrischen Einrichtungen

" 4,5% Migrantenanteil in psychotherapeutischen/-somatischen
Abteilungen

" Migranten erreichen das Versorgungssystem erst am Ende!!!
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Psychotherapeutische Versorgung von Migranten

Studienlage

® Mosko, Gil-Martinez & Schulz (2013):
® Reprasentative Befragung ambulante Psychotherapeuten in HH
" Migrationshintergrund nur 14% aller behandelter Patienten
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Psychotherapeutische Versorgung von Migranten

Originalien und Ubersichten

Bundesgesundheitsbl 2012 - 55:944-953 l. Bermejo' 2 - L.P. Holzel? - L. Kriston3 - M. Harter?
DO'_ 10.1 007_/5_00103'012'_15”'6 ! Celenus-Kliniken GmbH, Offenburg
gnsl;)nr?nzl::_l\llzeﬁ:;g:; lzhle 2 Abteilung fiir Psychiatrie und Psychotherapie, Universitétsklinikum Freiburg, Freiburg

3 Institut und Poliklinik fiir Medizinische Psychologie, Universitatsklinikum

Hamburg-Eppendorf, Hamburg-Eppendorf

Subjektiv erlebte Barrieren von
Personen mit Migrationshinter-
grund bei der Inanspruchnahme
von Gesundheitsmalinahmen
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Tab.2 Griinde fiir eine Nicht-Inanspruchnahme von Gesundheitsmanahmen (Prozentangaben)

Gesamt Spanien Italien Aussiedler? Tirkei Sig. Diff.
(n=435) (n=67) (n=95) (n=196) (n=77)

- Sprachprobleme; 48,4° 28,8 30,0 61,1 54,8 0,000
2. Fehlenvon Informationen iiber das Gesundheitssysteb 42,2 16,9 23,6 55,4 54,3 0,000
3. Hilfe i soziaten-Urmfeld 42,2 345 34,4 51,7 34,8 0,009
{-4. Fehlende Kenntnisse (iber bestehende /@ 42,0 15,0 25,8 56,4 50,7 0,000
5. Erhalte nicht die Informationen, die ich brauche 40,2 16,9 24,4 52,6 48,5 0,000
6. Fachkrafte wissen wenig tiber meine Kuftur — 394 254 14,6 48,8 59,2 0,000
7. Hilfe in der Familie 39,2 36,7 32,6 46,1 32,8 0,099
8. Fachkrdfte sprechen nicht meine Sprache 38,3 20,3 26,7 46,2 48,6 0,000
9. Fehlende Kenntnisse tiber Behandlungsmaglichkeiten 36,6 16,9 17,0 50,6 44,1 0,000
10. Fiihle mich fremd 35,5 18,6 22,5 44,3 44,8 0,000
AT Fiihle mich nicht verstanden™> 324 13,8 20,2 37,1 52,2 0,000
12. Unzufriedenheit mit der Gesundheitsversorgung 31,3 25,0 21,3 35,3 394 0,034
13. Wenig Vertrauen in das Gesundheitssystem 30,3 22,0 22,0 31,6 43,8 0,010
14. Flihle mich nicht ernst genommen 28,9 13,6 14,4 35,4 43,7 0,000
15. Unkenntnis, wo ich hingehen soll 27,3 15,3 14,8 34,9 343 0,000
16. Fachkrafte haben andere Vorstellungen tiber meine Behandlung 25,1 10,7 16,9 33,5 27,5 0,001
17.Vermeidung von Konflikten im Familien- oder Freundschaftskreis 22,6 26,2 20,2 20,3 28,4 0,473
18. Angst, meinen Arbeitsplatz zu verlieren 19,7 1,7 8,0 22,1 35,2 0,000
19. Angst, ausgegrenzt zu werden 18,7 10,5 6,7 23,8 28,2 0,000
20. Angst vor aufenthaltsrechtlichen bzw. auslanderrechtlichen Folgen 15,3 6,7 5,6 17,9 30,6 0,000
21. Fiihle mich diskriminiert 15,2 13,2 14,0 15,5 18,0 0,883
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Psychotherapeutische Versorgung von Migranten

5,0#-

O Personen aus derTirkei (T)  OPersonen aus Spanien (E)

@ Personen aus Italien (1) W Personen aus der ehem. Sowjetunion* (R)
4,0
20 T>1"; p<.0001 T>1"p<.004 T>1"; p<.0001

2,57
2,40
2,20
1,98 2,04
2,0 - 1,77 1,84
1,0 4
0,0 T T
Gesamtsskala: Subjektive Barrieren: Sprach-/Informationsbezogene Griinde: Negative Erfahrungen:

* Aussiedlerinnen und Aussiedler aus der Russischen Foderation, Kasachstan, Usbekistan, Turkmenistan, Tadschikistan,
Kirgisistan, sonst. Gebieten der ehem. Sowjetunion

# Skala: 1 = trifft gar nicht zu; 2 = trifft nicht zu; 3 = trifft teilweise zu; 4 = trifft eher zu; 5 = trifft sehr zu

T Signifikant mittlere Differenzen

Abb. 3 A Kulturhintergrundbezogene Subgruppenunterschiede bei Griinden fiir eine Nicht-
Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen. Darstellung der Subgruppenunterschiede im Hin-
blick auf die einzelnen Subskalen bzw. die Gesamtskala des Fragebogens,,Griinde fiir eine Nicht-Inan-
spruchnahme von Gesundheitsleistungen durch Menschen mit Migrationshintergrund” (GNGM)
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Studienlage

® Schwierigkeiten von Psychotherapeuten in der Behandlung von
Patienten mit Migrationshintergrund (N=880)
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Fazit

® Migranten erreichen spat die Kette der psychothera. Versorgung

® Behandlungen werden oft abgebrochen, sind kiirzer und unfreiwilliger;
Hohere Ausfallwahrscheinlichkeit mit Dolmetschern (BAMF, 2013)

® Barrieren:
® Sprache und mangelnde Informationen
" negative Vorerfahrungen
" Verwaltungsaufwand (Dolmetscherantrag, Aufenthaltsgutachten)
" Negative Gefuhle durch ,,Fremde” bei Th. (Wohlfahrt et al., 2006)
" Risiko von Fehldiagnosen (Haasen et al. 2000)
" Mangelnde Kenntnis d. Migrationsbiographie bei Th. (Mdsko et al., 2013)
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Sonnenberger Leitlinien (Machleidt, 2002)

" Thesen zur Verbesserung der Psychotherapie bei Migranten
1. Informationen in fremder Sprache
2. Kultursensitive und migrationsspezifische Diagnostik
3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen
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1. Informationen in fremder Sprache

® Uber das Gesundheitssystem, v.a. Psychotherapie

® Uber psychische Erkrankungen

" Ausldnderbehdrden, Integrationsschulen, Arzten und Therapeuten
" |Internetprasenz in diversen Landessprachen
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2. Kultursensible Diagnostik

® Berucksichtigung kultur- und migrationsspezifischen EinflussgrofSen

® ICD und DSM reflektieren westliche Stérungskonzepte; erleben und
Ausdruck von Krankheiten kulturell gepragt (,,idioms of distress®)

® Risiko von Fehldiagnosen und Stereotypisierung sind erhoht
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2. Kultursensible Diagnostik
® Uberblick tiber die wichtigsten Faktoren (Knischewitzki et al., 2014)

Phasenmodell
nach Sluzki (1979)

Entwicklungsaufgaben

Lebensereignisse

kulturspezifische Konflikte migrationsspezifische
Aspekte Aspekte

seelische Gesundheit
von Migranten

Umgebungs- personliche
faktoren Faktoren

Akkulturati Akkulturationsmodell
urations- =
stile nach Berry (1979)
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2. Kultursensible Diagnostik

" Fragebogen/Testverfahren

® Cultural-Formulation Interview
(DSM-V, 2015)

Cultural-Formulation-Interview (CFI)

Zusétzliche Module zur erweiterten Exploration der einzelnen CFI-Unterthemen wer-

den in Klammern aufgefihrt.

LEITFADEN FUR DEN INTERVIEWER

Anleitungen fiir den Interviewer sind
kursiv gesetzt

Die folgenden Fragen zielen darauf ab,
Schiltisselaspekte der berichteten klini-
schen Probleme aus Sicht der Person
und anderer Mitglieder ihres sozialen
Netzwerkes (z. B. Familie, Freunde oder
andere in die aktuelle Problematik Ein-
bezogene) zu kldren. Dies beinhaltet die
Bedeutung des Problems, Hilfemdglich-
keiten und Erwartungen an die Behand-
lung.

Einftihrung fiir die befragte Person:

Ich wiirde gerne die Probleme, die Sie
hierher gefiihrt haben, verstehen, so-
dass ich lhnen effektiver helfen kann.
Ich wiirde gerne mehr tber /hre Erfah-
rungen und Ideen erfahren. Ich werde
einige Fragen dazu stellen, was los ist
und wie Sie damit zurechtkommen. Bitte
bedenken Sie, dass es keine richtigen
oder falschen Antworten gibt.

KULTURELLE DEFINITION DES PROBLEMS
Kulturelle Definition des Problems

(Erklarungsmodelle, Funktionsniveau)

Erfrage die individuelle Sicht der Haupt-
probleme und Hauptanliegen.

Lege den Fokus auf das individuelle Ver-
stédndnis des Problems.

Nutze die Begriffe, Ausdrticke oder
kurze Beschreibung, die als Antwort auf
Frage 1 genannt wurde, um das Pro-
blem anhand der folgenden Fragen zu
identifizieren (z. B. ,Ihr Problem mit
Ihrem Sohn").

Erfrage, wie die Person das Problem ge-
gentliber den Mitgliedern des sozialen
Netzwerkes formuliert.

Lege den Fokus auf die Aspekte des
Problems, die fiir die Person am bedeu-
tendsten sind.

1. Was flhrt Sie heute hierher?

Wenn die Person wenige Details oder
nur Symptome oder eine medizini-
sche Diagnose erwéhnt, fasse nach:

Menschen verstehen Probleme héu-
fig auf ihre eigene Art und Weise, die
der Art und Weise, wie Arzte das Pro-
blem beschreiben, dhneln oder sich
davon unterscheiden kénnen. Wie
wurden Sie ihr Problem beschreiben?

2. Manchmal beschreiben Menschen
ihre Probleme ihren Familien, Freun-
den oder anderen in ihrem Umfeld
auf unterschiedliche Art und Weise.
Wie wirden Sie diesen Personen ihr
Problem beschreiben?

3. Was bereitet Ihnen in Bezug auf Ihr
Problem am meisten Sorgen?
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2. Kultursensible Diagnostik

" Fragebogen/Testverfahren
" Cultural-Formulation Interview (DSM-V, 2015)
" Vier Bereiche der Einschatzung
® Kulturelle Definition des Problems
® Kulturelle Ursachenzuschreibung (Attribution)
" Bisherige Selbstbewaltigung und Hilfesuchverhalten (Kult.)
" Einflussfaktoren auf aktuelles Hilfesuchverhalten

43



Dipl.-Psych. Dr. Het

Psychotherapie im interkulturellen Setting Praxis fur i
Migration | Versorgungslage | Interkulturelle Kompetenzen ° PSyCHOtheraple

Paartherapie
Coaching

Migrantenspezifische psychotherapeutische Versorgung

2. Kultursensible Diagnostik

" Fragebogen/Testverfahren

® Essener Migrations Inventar
(Tagay et al., 2013) EMI

® Essener Trauma Inventar
(Tagay et al., 2007)

" Hopkins-Symptom-Checklist-25 = ~1
(Parloff et al., 1954) :

ETI

™ Essener Trauma-Inventar

® Harvard Trauma Questionnaire e &

(Mollica et al., 1992) A—
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2. Kultursensible Diagnostik

® Kognitive Fusion beim Therapeuten
" |Leib-Seele-Dichotomie: westliche Konzeption (,idioms of distress”)
® Komplimente in der tlrkischen Sprache: gézbebegim, gbéziim, yarim,
kalbim, yiiregim, cigerim, canim, hayatim...

® Beschreibungen aufregender Ereignisse: yiiregim firladi,
icim/yiiregim yaniyor, dokiildiim, yikildim, kendimi yigiyorum...

® Gefuhle werden vegetativ-leibnah erlebt, nicht sekundar,
abwehrmafig und regressiv in den Korper verschoben
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

European Psychiatry 30 (2015) 431-440

Contents lists available at ScienceDirect

European Psychiatry

journal homepage: http://www.europsy-journal.com

Original article
EPA guidance on cultural competence training @CmsMark

Meryam Schouler-Ocak **, Iris T. Graef-Calliess ”, Ilaria Tarricone ¢, Adil Qureshi 9,
Marianne C. Kastrup ¢, Dinesh Bhugra "

2 Psychiatric University Clinic of Charité at St. Hedwig’s Hospital, GrofSe Hamburger StrafSe 5 - 11, 10115 Berlin, Germany

b Center for Transcultural Psychiatry & Psychotherapy, Wahrendorff Clinic, Sehnde/Hannover, Research group for Intercultural Psychiatry,
Medical School of Hannover, Germany

©Department of Medical and Surgical Sciences, Section of Psychiatry, Bologna University, Italy

dServei de Psiquiatria Hospital Universitari Vall d’Hebron, Barcelona, Spain

€ Competence centre Transcultural Psychiatry, Psychiatric Center Ballerup, Copenhagen, Denmark

fInstitute of Psychiatry at King’s College London, UK
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Definition nach Schoular-Ocak et al. (2015)
" Prozesshaft entwickelnde Fertigkeiten, die helfen

®" mit Individuen anderer Kulturen beidseitig zufriedenstellend zu
interagieren, so dass sie sich verstanden und unterstiitzt fiihlen

® kulturelle Werte, Einstellungen und Verhaltensweisen von
Patienten aus anderen Kulturen zu verstehen

® Kontextuelle, kultursensitive und klarungsorientierte Grundhaltung
® Achtsamkeit fir kulturelle Einflisse Gber die gesamte Therapie
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Modell nach Schoular-Ocak et al. (2015)

" |Interkulturelle Kompetenz entwickelt sich durch:

Kulturelles Wissen

!

Kultursensible Fahigkeiten

Articles

!

Kulturelle Einstellungen

Multicultural Counseling Competencies

and Standards: A Call to the Profession

DERALD WING SUE, PATRICIA ARREDONDO, and RODERICK J. McDAVIS
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Kulturelles Wissen
® Abstraktes Faktenwissen Uber
" die Kultur und Traditionen des Patienten
" Historische/religiose Begriindung von Normen/Werten
® Beobachten und Zuordnen kultureller Elemente
® Einfluss von Migration auf psychische Gesundheit
® Einfluss d. Kultur und Rasse auf Entwicklung psych. Stérungen
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

" Kulturelles Wissen
® Sozialpadagogische Interkulturelle Lernprogramme
" http://www.ikkompetenz.thueringen.de

Fallbeispiel A: Sie befinden sich schon

seit einiger Zeit in Kairo. Sie

beschliefen, nun endlich einmal eine

kleine Feier bei Ihnen zu Hause zu

veranstalten und rufen einige lhrer

—— Freunde an. Gerade haben Sie eine

' verheiratete, muslimische Freundin am

Telefon und laden sie und
selbstverstandlich auch ihren Mann

| s ein. Sie stockt kurz und fragt dann, ob

auch noch andere Manner auf der

Feier anwesend sein werden. 50
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Kulturelles Wissen
" Filme : Iy
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen
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® Kulturelles Wissen

Die Gesichter Indiens
" Lesen & Reisen ~ -l &
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Kultursensible Fahigkeiten
® Entwicklung einer tragfahigen therapeutischen Beziehung durch

" Neugierde und Offenheit fiir das Fremde
(,Das Fremde ins eigene Haus holen®)

® Ambiguitat zulassen

® Gemeinsame Entdeckung kultureller Unterschiede und
Gemeinsamkeiten (Klarungsorientierte Grundhaltung)

" kulturelle Erklarungsmodelle (Perspektivenwechsel)

® Kultursensible Diagnostik (CFI-Einsatz) und Behandlung
(Funktionalitat, kontext. Sichtweise, Kultursensible Zielklarung)
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Kultursensible Fahigkeiten
® Klarungsorientierte Gesprachsfuhrung in Rollenspielen trainieren

® Aufmerksamkeit des Pat. internalisieren (Geflihlen,
Annahmen und Bedeutungen) und halten (statt Bsp.)

® Was fragen statt Warum fragen

® Prasenz und Tempo raus

® Paraphrasieren, verbalisieren und explizieren
® patienten mit Migrationshintergrund annehmen
" Super-/Intervision
® Austausch mit Dolmetscher oder Kulturmittlern
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Kulturelle Einstellungen
® Selbsterfahrung:
® Eigene kulturelle Identitat, Verzerrungen und Vorurteile
" Eigene Bezugsrahmen erweitern / relativieren / reflektieren
" Commitment fir das Unbekannte
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Realisierung der Wirkfaktoren im
Therapie- und Supervisionsprozess

Was?

In welchen Bereichen, in welchen
Situationen?

Wie?
Wie kann der Wirkfaktor konkret
realisiert werden?

Ressourcenaktivierung

Welche Ressourcen konnen in der Therapie
und Supervision genutzt werden?

Problemaktualisierung

Probleme und Schwierigkeiten, die in der
Therapie oder Supervision aktiviert sind.

‘Bewéltigung

Welche Schwierigkeiten/Probleme sollten
geldst und bewaltigt werden?

Klarung

Welche Schwierigkeiten/Probleme sollten
besser verstanden und geklart werden?
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Psychotherapie
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Migrantenspezifische psychotherapeutische Versorgung

3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

® Zusammenfassung:
® Aufnahme von Patienten mit Migrationshintergrund
® Ratschlige einholen bei Ubersetzern oder Kulturmittlern
® Tempo raus und kontextuelle Herangehensweise!
® Klarungsorientierte Grundhaltung
® Kulturelle Empathie
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3. Aufbau Interkultureller Kompetenzen

GRENZEN UBERWINDEN. . E

NIR FEIERN 25 JAHRE
TAG DER DEUTSCHEN EINHEIT

= Bl & I
HEE
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Flichtlinge in der Psychotherapie

® BPTK-Newsletter 10/2015:
® 40 - 50 % der Fluchtlinge PTBS (20% der Fliichtlingskinder)
® 50 % der Flichtlinge zeigen Depression (Oft: Suizidalitat)

" PTBS-Symptome beziehen sind i.d.R. nicht nur auf Geschehnisse im
Herkunftsland sondern auch auf den Migrationsprozess:

- Menschenhandel, gefiahrliche Uberfahrt, Marsche, Hunger/
Durst, Kalte, Obdachlosigkeit, Gewalt, Verlust von Angehorigen
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Diagnostik der PTBS

" PTBS: Posttraumatische Belastungsstorung
®" Traumabegriff = Modebegriff

" Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-V) der
American Psychiatric Association (APA)

® Kriterien A — H mussen erfullt sei
® Kriterien gelten fur Erwachsene, Jugendliche und Kinder ab 6 J.
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Diagnostik der PTBS

" Kriterium A
" Direktes Erleben des traumatisierenden Ereignisses

® Personliches Miterleben, wie das traumatisierende Ereignis anderen zustol3t

® Erfahren, dal® das traumatisierende Ereignis einem engen Familienmitglied oder

einem engen Bekannten zugestol3en ist.

® Bspw. Kriegserfahrungen, Drohender oder tatsachlicher korperlicher Angriff (z.B.

Prigel, Raubilberfall, Misshandlung, hausliche Gewalt) oder sexuelle Gewalt
(z.B. erzwungener GV, durch Alkohol/Drogen erzwungener GV, sex. Missbrauch
mit oder ohne Korperkontakt, Zwangsprostitution), Entfihrung, Geiselnahme,
Terroranschlag, Folter, Gefangenschaft, Naturkatastrophen, Schwere Unfalle

(Arbeits-, Wege- oder Autounfalle), Unbeabsichtigte medizinische Vorkommnisse

(z.B. Erwachen wahrend der OP, Anaphylaktischer Schock beim Kind)
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Diagnostik der PTBS

® Kriterium B

Eines (oder mehrere) der folgenden, mit dem Trauma assoziierten Symptome:
Wiederholte, unwillklrliche, aufdrangende Erinnerungen an das traumat. Ereignis.
Wiederholte Albtraume (Inhalte oder Geflihle des Traums assoziert mit Trauma)

Dissoziationen (z.B. Flashbacks), in denen sich der Betroffene so fuhlt oder sich so
verhalt, als ob das traumatisierende Ereignis wieder stattfinden wurde.

Ausgepragtes oder anhaltendes Leiden bei Konfrontation mit (inneren oder
externen) Reizen, die an das traumatische Ereignis erinnern.

Deutliche physiologische Reaktion auf (innere oder externe) Reize, die an das
traumatische Ereignis erinnern.
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Diagnostik der PTBS

® Kriterium C
® Anhaltende Vermeidung von Reizen, die mit dem traumat. Ereignis assoziiert sind:

® Vermeidung (oder der Versuch zu Vermeiden) von Erinnerungen, Gedanken,
Geflhlen, die mit dem traumatisierenden Ereignis verbundenen sind.

" Vermeidung von externen Bedingungen (z.B. Personen, Gegenstande,
Gesparche, Situationen oder Orte), die Gedanken oder Geflihle hervorrufen,
die mit dem traumatisierenden Ereignis verbundenen sind.
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Diagnostik der PTBS

® Kriterium D
® Mindestens 2 negative Veranderungen in Kognitionen oder Affekten:
1. Unfahigkeit, wichtige Aspekte des traumatischen Ereignisses zu erinnern

2. anhaltende oder iibersteigerte negative Uberzeugungen bzw. Erwartungen in
Bezug auf die eigene Person, andere Personen oder die Welt.

3. Anhaltende veranderte Gedanken liber die Ursache oder die Folgen des
traumatischen Ereignisses.

Anhaltend negatives Geflihlserleben, wie z.B. Angst, Schuld, Schamgefihle.
Deutliche Verminderung von Interesse oder sozialen Aktivitaten.

Gefuhl der Losgelostheit oder Entfremdung von anderen.

= w g

Geflihle zu empfinden)

Eingeschrankte Wahrnehmung von positiven Affekten (z.B. Unfahigkeit, zartliche
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Diagnostik der PTBS

® Kriterium E
® Mindestens 2 deutliche Veranderungen in der Erregbarkeit und den Reaktionen:
Reizbarkeit oder Gbertriebene Wutausbriche
Leichtsinniges oder selbstzerstorerisches Verhalten
Hypervigilanz
Schreckhaftigkeit

Konzentrationsstorungen

o Boge e I =

Schlafstérungen.
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Diagnostik der PTBS

® Kriterium F-H

® Kriterien A-E
® bestehen seit mindestens 1 Monat

® Verursachen Leiden oder Beeintrachtigung in sozialen, beruflichen oder
anderen wichtigen Funktionsbereichen

® Konnen nicht besser durch Substanzeinfluss oder andere Erkrankung erklart
werden.
® Zusammenfassung:

® Schwerwiegendes traumatisches Ereignis erleben

® Mindestens 1 Monat lang

" Wiedererleben, Vermeidung, Kog. / Affek. Veranderungen, Hypererregung
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Diagnostik der PTBS

" Nach DSM-V
" Vielfaltiges klinisches Bild, unterteilbar in drei Gruppen:

® SchwerpunktmaRig angstvolles Wiedererleben mit
entsprechenden emotionalen und behavioralen Reaktionen

® Schwerpunktmalig Anhedonie und Dysphorie, chronische
Depression und negative Kognitionen

® Schwerpunktmalig dissoziative und Arousalsymptome
®" Hohes Mals an soz., berufl. und phys. Beeintrachtigung
® Schlechte soz. und fam. Beziehungen
® Hiufige Fehlzeiten auf der Arbeit/Schule, viele Arztbesuche
® Geringes Einkommen, wenig Erfolg, schlechte Bildung
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Diagnostik der PTBS

" Nach DSM-V

® 12-Monats-Pravalenz fur Erwachsene
® USA: 3,5 %, Europa, Asien, Sudamerika, Afrika: 1 %

" Auftreten typischerweise innerhalb der ersten 3 Monate nach
Trauma (sonst: Akute Belastungsstorung)

" Je 50 % - vollstandige Remission innerhalb der ersten 3 Monate
oder chronischer Verlauf

" Frauen > Manner

® Zugehorige Merkmale: Stimmenhdren von Personen die beim
Trauma anwesend waren, traumaassoziierte paranoide Gedanken,
Emotionsregulationsstorungen, Depression, Sucht, Achse-1l-Stérung
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Diagnostik der PTBS

® Einsatz von Fragebogen und strukturierten Interviews

" Impact of Event Scale (IES; Horowitz et al, 1979)
® Essener Trauma Inventar (ETI; Tagay & Senf, 2014)
" SKID-1

e

ETI ETI

Essener Trauma-Ilnventar

Essenet Trauma-inventer Eine Verfahrensfamilie zur Identifikation von traumatischen Ereignissen und
Traumafolgestorungen

o von S. Tagay, W. Senf
l Preis: 138.00 € ‘ W inden w;uenmn:

P w Test komplett bestehend aus:
Test komplett bestehend aus: Manual, 10 Fragebogen Langform, 10 Fragebogen Kurzform
Traumaliste, 10 Fragebogen Kurzform Traumasymptomatik, 10 Interviews, 10
HOGREFE n Auswertungsbogen zur ETI-Langform: Akute Belastungsstérung, 10 Auswertungsbogen zur
ETI-Langform: Posttraumatische Belastungsstorung, 10 Auswertungsbogen zur ETI-
Kurzform: Traumasymptomatik und Mappe
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Verhaltenstherapeutisches Storungsmodell

® Kognitiv-behaviorales Storungsmodell (Ehlert & Clark, 2000)

Subjektive
Welter bestehende
Bedrohung

“Ich werde mich nie mehr sicher fuhlen kdnnen”

“Uberall lauern Gefahren”

“Wer nicht selbst erlebt hat, was ich durchgemacht habe, kann mich
nicht verstehen”

“Ich ziehe das Unglick magisch an”

“Ich bin selbst schuld an dem was vorgefallen/wie es ausgegangen ist”
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Verhaltenstherapeutisches Storungsmodell

® Kognitiv-behaviorales Storungsmodell (Ehlert & Clark, 2000)

Frihe Traumata, hohe

Vorbedingungen | <€ Angstlichkeit, vorher

bestehende psychische
Storungen, weibl.
Geschlecht, PTBS in der

Interpretatlonen. des Familie, niedriger
........................................ 'S Traumas und saner soziodkonomischer Status,
Konsequenzen niedrige Bildung, Trennung
_ o oder Tod der Eltern,
! ! Minderheitenzugehdrigkeit,
1 1
i x———= !
66‘& (\gg subjektive i
6‘<\<\mé\\0 : weiter bestehende :
s ; Bedrohung :
N i i
I I
Sicher heitsver halten

(kognitiv u. behavior al)
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Verhaltenstherapeutisches Storungsmodell

Gedachtnismodell bel PTSD
T ——STRESS

ISR

Gedachtnis: ™ ', )
Hippocampus ':':';gm, g \
geStUtZt - m:.p' . . NMOA  recepiors ‘

' I e i \ Entorhinal Cor
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e Dentate Gyrus
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= Furchtstruktur CA3
Amygdala gestutzt
sensorisch, emotional

http://www.AnnualReviews.org (McEwen, 1999)
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Verhaltenstherapeutische Behandlung der PTBS

Kognitiv-behaviorales Vorgehen (SARI-Modell)

® Stability: Sicherheit und Stabilitat durch Aufbau von Beziehung, Vertrauen, innerer

und auBerer Sicherheit und Autonomie, Ressourcenorientierung und —aufbau
(Notfallkoffer, wieder Arbeiten gehen, Leben zuriick erobern), soziale Unterstiitzung

Acceptance: Psychoedukation und kognitive Vorbereitung, Aufbau einer Motivation
zur kognitiv-emotionalen Auseinandersetzung mit dem Traumamaterial (Methoden
aus der ACT)

Reprocessing: Durcharbeiten des Traumamaterials mittels imaginativem Nacherleben
(in sensu und in vivo Konfrontation) oder mittels EMDR

Integration: Kognitive Defusion bzgl. traumassoziierter Gedanken,
Verhaltensexperimente, Abbau von Vermeidungsverhalten, Disputation von Schuld,
Verzeihen kdnnen, Selbstwertschatzung, Ziel-Wert-Klarung und Handlung
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Flichtlinge in der Psychotherapie

®" Nach der Ankunft im Zielland:
® Aufnahmelager (hohe Dichte, mangelnder Rickzug, Diebstahl)
" Asylantrag; warten auf einen Entscheid (unklarer Aufenthalt)
" |angeweile = Entwicklung PTBS-Sympt. (late-oneset-PTSD)

" Finanzielle Unterstutzung unterhalb des Sozialhilfesatzes oder
Gutscheine und Sachleistungen

" Eingeschrankter Zugang zu medizinischer Versorgung
® Ausgrenzungserfahrung, Fremdbestimmung, Autonomieverlust
® Flucht halt an!”
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Flichtlinge in der Psychotherapie

" Psychotherapie
® Aufgrund instabiler Lebenssituation: Stabilisierende PT

" Vermittlung von Menschlichkeit, Verstanden werden, Validierung
der Erfahrungen, statt Losungsorientierung

® Aufklarung was PT ist und leisten kann und was nicht
® Kostenubernahme: Abhangig vom Aufenthaltsstatus

" Ungesicherter Aufenthalt - Gestattung/Duldung (AsylbLG);
Krankenhilfeverfahren (Uberweisung, Abrechnungsschein SozA),
Dolmetscherkostentibernahme moglich

® Gesicherter Aufenthalt (Aufenthaltserlaubnis): eGK, kein Dol.
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Wie kann ich traumatisierten Wie helfe ich meinem
Fliichtlingen helfen? traumatisierten Kind?
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Flichtlinge in der Psychotherapie

® professionelle Ubersetzter / Kulturexperten
® Helfen Kultur leichter und schneller zu verstehen
" Vermindern Drop-Out Raten (Bauer & Alegria, 2010)
® Laien: Verzerrungen, Auslassungen, Fehler, ...

® professionell Ubersetzter, trainiert und erfahren mit Behandlung
psychischer Storungen, belastbar, Dolmetscher schutzen

® Besondere Beziehungssituation durch dritte Person
® Ubersetzter praferieren eher abwechselnde Ubersetzung = Fehler
® Sind teuer, nicht immer verfiugbar, aufwendigere Sitzungen
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Effektivitat interkultureller Kompetenzen

" Effektivitat Training interkultureller Kompetenzen

" Fuertes et al. (2008): Behandlungstreue und —zufriedenheit in
Abhangigkeit von den interkulturellen Kompetenzen des Arztes

Table 2. Smultaneous Regression Analyses on Patient Satisfaction

Table 1. Means, Standard Deviations, and Correlations for All Variables (N=152) and Adherence
Variable M(SD) Working Perceived Medical Patient Patient Physician Physician Variable B T P
alliance tility of freatment adherence satisfaction empathy mulficultural
treatment adherence with treatment with treatment competence Dependent variable: patient satisfaction with treatment
self-efficacy Working alliance 049 586  0.001

Working alliance 48.4(7.56) 1.0 - - - - - - Physician empathy 0.14 177 0.08
Perceived utility of 15.6(2.58)  0.58* 1.0 - - - - - Perceived utility of treatment 6-63 0.45 0.65
treatment Physician multicultural competence 0.18 2.46 0.02
Medical treatment 33.9(6.55)  0.44* 0.45* 1.0 - - - - Medical treatment adherence self-efficacy —0712 2.14 0.04
ailheremee sty Dependent variable: patient adherence with treatment

Patient adherence 19.2(3.78) 0.35* 0.33* 0.46* 1.0 - = =

. Working alliance 0.02 0.47 0.90
with treatment o
Patient satisfaction 43.0(7.63)  0.77* 0.53* 0.45* 0.33* 1.0 = . Physician empathy -0.17  -1.46 027
with treatment Perceived utility of treatment 009 0.96 0.29
Physician empathy 48.0(7.62) —0.72% n.462 Q402 n.28¢ 0.67% 1.0 = Physician multicultural competence 3.48 0.001
Physician multicultural  32.6(7.04) | 0.66* 0.44* 0.44* 0.45* 0.63* 0.66* 1.0 Medical treatment adherence self-efficacy ~ 0.30 3.73 0.001
competence
*P<0.001
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Zusammenfassung

® Was ist nicht Notwendig in der Psychotherapie von Migranten?
® Muttersprache des Patienten lernen
® Ubernahme von Heilungsinterventionen aus anderen Kulturen
® Sich umfangreiches Wissen Uber das Herkunftsland aneignen

" Welche Intervent. eignen sich gut in der migrantenspezifischen PT?
" Erlebnisorientierte Interventionen
® Konfrontation, EMDR
® Acceptance Commitment Therapy (ACT; ACBS)
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Noch Fragen...
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!

Nur tiefes Zuhéren und mitfiihlende Kommunikation kénnen die falschen Wahrnehmungen
abbauen, die die Wurzel aller Konflikte und Gewalt sind. Lédchele dem Leben zu — in Dir und
um Dich herum (Thich Nhat Hanh, 2015). 83



