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Mind's fur einheimische Therapeuten

* FUr einheimische Therapeuten gilt es, mit eigenen
Haltungen gegenuber einer innen unbekannten
Lebenswelt und Sprache adaquat umzugehen

+ d.h. weder unreflektierte Ubertragung eigener (stets
kulturgebundener) Konzepte

noch ubergrof3e Zurtickhaltung angesichts der
"Andersartigkeit"

« Zuwandererfamilien sind eine Herausforderung an
— Authentizitat
— Beobachtungsfahigkeit

— diagnostisch-therapeutische Bescheidenheit
(Abstinenz) des Untersuchenden.

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Leitlinie 1. Psychotherapeuten sollten beachten,
dass sie als kulturelle Wesen Haltungen und
Uberzeugungen haben, die ihre Wahrnehmung
beeinflussen und ihre Begegnung mit Individuen
aus anderen ethnischen Gruppen beeintrachtigen
konnen.

Aus Leitlinien zur interkulturellen Psychotherapie -
Erim Y, Toker M, Aygiin S, Ozdemir Z, Renz M, Gin AK

Interkulturalitat in psychotherapeutischer Praxis, Aus- und Fortbildung,
Forschung und in der Offnung von Institutionen

Psychotherapeut, 2010

renate.schepker@zfp-zentrum.de



SUDNIEDERLANDISCHE SCHULE? Z
49  Madchen mit totem Vogel, 1. Viertel 16. Jahrhundert
Ol auf Eichenholz, 36,7 x 29,8 cm

Musées royaux des Beaux-Arts de Belgique, Briissel, Inv. 4434
Nur in Berlin ausgestelit
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Bel Kindern aus anderen
Ethnien fallt es uns deutlich
schwerer, Stimmungabfall am
Gesichtausdruck zu erkennen!

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Diagnostik?

Cave: Depression oder Angst konnen
Interkulturell verschiedene Ausdrucke haben

— auch Fragebogen mussen
unterschiedliche Normierungen beachten

(das gilt fur alle gangigen Depressions- und
Angst- Inventare, aber auch fur Modelle wie
Erikson’'s Entwicklungsstufen)

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Keine wortliche Ubersetzung!z_fl?

Sudwiirttemberg

o kalter Wind der in den Knochen weht” =
starke, beiRende Schmerzen (TR)

* Leber weh oder Lunge weh (interaktiv) =
Herzeleid
 Alles tut weh = oft Depression

(Gln 2007)

« Wo sitzt in welcher Kultur / Sprache die Emotionalitat
und der Verstand, die Seele?



. _ Z
Brennende I\/Ilssempflndungen..—.E

Sudwirttemberg

In Brustkorb und Lunge

Depressive Symptomatik oder Ausdruck von Trauer,
auch in Erregungszustande miundend —

Behandlung durch Zuwendung, nicht allein lassen;
Gesprache und Zuhoren, Schonung, Entlastung von
alltaglichen Aufgaben, Angebote von Unterstitzung

(TR: Bagrim yaniyor/yuregim/cigerim; D:
meinHerz/Brustkorb/Lunge brennt; auch: TR: Icim yand.,
D: mein Inneres brennt) —

Achtung: wird der Begriff flr Leber/Lunge (ciger)
Interaktiv dyadisch verwendet, drlckt dies eine innige
emotionale Beziehung aus

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Was ist das?

16/09/2009

http://www.kizilaslanbijuteri.tk/urunresim.asp?id=57

renate.schepker@zfp-zentrum.de

Sitidwiirttemberg

,Blaues Auge”

Mavi boncuk
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Geisterbeschworung

« ,Verdammtsein®, ,Verhextsein® (ohne Wissen
und in Abwesenheit des Betroffenen) — erklart
sexuelle Stoérungen, geschaftlichen Misserfolg,
Unfall, Suizidalitat, Tod (je nach dem erfolgten
Zauber)

« Schutz durch Amulette mit ,Gegenmitteln”, die
am Korper getragen werden mussen, um
wirksam zu sein (das Entfernen von Amuletten
bel stationarer Aufnahme ist zu unterlassen!)

(TR: Buyu,; D: Geisterbeschworung)

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Nabelfall

* verrutschter Bauchnabel, verrutschte Mitte -
Befindlichkeitsstorung mit Missempfindungen
um den Nabel herum —

« ausgelost durch multiple Ursachen, wie
Uberarbeitung, zu viel aufgedrangte Sexualitat,
wenig Schlaf, Sorgen und Kummer,

 durch roborierende Malshahmen behandelt;
Anwendungen im Bauchbereich wie Schropfen,
Vakuumglaser, Massagen, Verbande (mit
Stockhebel wird versucht, den Bauchnabel
wieder an die alte Stelle zurlickzudrehen)

(TR: Gobek dusmesi)

renate.schepker@zfp-zentrum.de




Und auch: ;ﬂf_)
psychoprotektive Faktoren Siidwilrttemberg

Hohere Familienkohasion (Schepker et al 2008)
Mehr Geschwister (Stat.Jahrbtcher)

Besseres Ansprechen auf ambulante Familientherapie
(Ogden 2010)

Hohe Leistungsmotivation (Schepker 1997); Gymnasium
besucht: 39,9 % d. Viethamesen, 28,7 % d. Deutschen)

Kultureller Schutz vor z.B. Alkoholmissbrauch (bei
Muslimen)

Bilingualitat als Wettbewerbsvorteil (Vuorenkoski et al 2000)
Kulturelle Diversitat als Wettbewerbsvortell

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Auch: ;ﬂf_)

(Eigen)-Ubertragungsfallen Siidwilrttemberg

LOft wird am Fremden das erkannt, was man am
Eigenen nicht wahrzunehmen wagt”.

Fremdes macht immer betroffen (positiv oder
negativ)

Fremdes ist iImmer ambivalent besetzt (1.G. zu
,7/Anderes")

(nach M. Ermann)

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Leitlinie 2. Psychotherapeuten werden ermutigt, die
Bedeutung der interkulturellen Sensibilitat und
Responsivitat, die Bedeutung des Wissens und
Verstandnisses fur Individuen aus einer ,anderen”
Ethnie zu erkennen

Aus Leitlinien zur interkulturellen Psychotherapie -

Erim Y, Toker M, Aygiin S, Ozdemir Z, Renz M, Giin AK
Interkulturalitat in psychotherapeutischer Praxis, Aus- und Fortbildung,
Forschung und in der Offnung von Institutionen

Psychotherapeut, 2010

renate.schepker@zfp-zentrum.de



CRS - clinical rating scale —
. 74|
Normierung flr Euro-USA 21p

Suidwiirttemberg

flexibel flexibel
getrennt | verbunden

strukturiert | strukturiert
getrennt | verbunden

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Migrationsadaptierte CRS pr

— far tirkeistammige Familien in D,
Schepker und Toker 2009 Siidwiirttemberg

flexibel flexibel flexibel
getrennt | verbunden | verstrickt

strukturiert | strukturiert | strukturiert
getrennt | verbunden | verstrickt

rigide rigide
getrennt | verbunden

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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CRS-migrationsadaptiert

* In der adaptierten CRS konnten 80 % der
tirkeistammigen Familien mit klinisch
unauffalligen Kindern korrekt zugeordnet werden
durch Ratingergebnis weil3, pink oder gelb
(migrationsadaqguat) (U=348,5; df=76; p<.001).

—->Hohe Familienkohasion ist bel Familien mit
Migrationshintergrund die Norm, ,losgelost® und

,2getrennt” nicht.

renate.schepker@zfp-weissenau.de
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Besonders bedeutsam:

Pathologie der Mutter?

z.B. depressiv-angstliche Mutter — fur die Sprache
der Aufnahmekultur selektiv mutistisches Kind (ein
migrationsspezifisches Symptom — umgekehrt
auch maglich)

Intervention mit der Familie in Hinsicht auf
Sicherheit der Mutter (Netzwerk, Deutschkurs,
Frauentreff) entlastet das Kind von Symptomatik

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Cave Zielformulierung ohne ZfE
Beachtung des Patientenkontextes siidwiirttembers

Therapieziele basieren auf....

West: Individuation, Selbstandigkeit,
Selbstverwirklichung

Sud-Ost: Gegenseitige Abhangigkeit, Respek,t
Selbstkontrolle

Yilmaz 2006

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Individualismus- Kollektlwsmus—p

Stidwirttemberg

* In kollektivistischen Kulturen werden personliche
Ziele den Zielen des Kollektivs untergeordnet.

« Beziehungen zur ingroup sind stabil, Ziele der
einzelnen mit den Gruppenzielen weitgehend
identisch

* Die wichtigsten sozialen Beziehungen in einer
Kollektivistischen Kultur sind vertikal bzw.
nierarchisch (z.B. Eltern-Kinder, Manner-
~rauen) — mit gegenseitiger Abhangigkeit und
Nahe. Freundschaft heifl3t auch Verpflichtung.

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Leitlinie 5.4. Empfehlungen fur Interventionen in der
Interkulturellen Psychotherapie

Interkulturell interessierte und kompetente Therapeuten
werden ermutigt, Fahigkeiten und Interventionen zu
entwickeln, die den besonderen Bedurfnissen der
Migranten gerecht werden.

Zudem ist es empfehlenswert, sich mit den traditionellen
Therapiepraktiken unterschiedlicher Kulturen vertraut zu
machen, die in den therapeutischen Prozess integriert

werden kOnnen (Sue u. Sue 1999, Peseschkian 1995, vgl. Rodewig 2000,
Erim 2001, van Kampenhout 2008).

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Traditionelle Therapiepraktiken.—E

Sudwiirttemberg

* Regressionsforderung, z.B.
Windeltherapie in Vietnam (Waulff)

* Rituelle Besessenheit in Afrika mit
Herrufen der Geister der Ahnen uber
Opfergaben und Ableitung der Krankhelt in
die Erde In Senegal (Ndoye 2006)

» Austreiben der Damonen durch rituelle
Waschungen und Fernhalten mit Muska -
,grolde Relnlgungsrltuale“ (Strasser 2003)

schepker@zfp-ze
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Traditionelle Therapiepraktiken 2

* Flrsorge und Kimmern - physische Kontrolle —
Verbergen und Schamvermeidung in
Indonesien (Zaumseil 2003)

« Korperliches Krankheitskonzept akzeptieren,
Ansprechen von Emotionen vermeiden, TCM ,
,o0ziosomatik® im Fernen Osten (Kraus 2003)

* Freisetzen innerer Winde in Trance in Malaysia
Kraus 2003).

* Verbindung zu Vorfahren suchen,
Verantwortungsiubernahme flr Nachfahren in
A.I:rl ka renate.schepker@zfp-zentrum.de
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,2Jnderstanding the responsibilities

that one has to the other, Self, ancestors and
future generations, form an integrated
connectedness that through certain obligations in
congruence with the survival of the group as a
whole, allows the person to obtain a sense of
psycho-spiritual and socio-cultural significance that

is imperative in maintaining good mental health.”
(Guidelines, APA flr people of african descent)

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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_ _ o Sudwiirttemberg
Quelle fur die Information tGber US-Minoritaten:
Council of National Psychological Associations
for the Advancement of Ethnic Minority Interests
The Asian American Psychological Association (AAPA)
The Association of Black Psychologists (ABPsi)
The National Latina/o Psychological Association (NLPA)
The Society of Indian Psychologists (SIP) November 2003

Quelle fur Informationen fernere Ethnien

Wohlfart E, Zaumseil M (Hrsg.) (2006) Transkulturelle Psychiatrie -
Interkulturelle Psychotherapie. Interdisziplinare Theorie und Praxis.
Heidelberg: Springer

Erim, Y. (Hrsg) (2009): Klinische Interkulturelle Psychotherapie. Ein Lehr- und
Praxisbuch. Kohlhammer, Stuttgart

Machleidt W., Heinz A (Hrsg.) (2010): Praxis der interkulturellen Psychiatrie
und Psychotherapie. Migration und psychische Gesundheit. Urban und
Fischer’ Miinchen renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Symbolarbeit!

kontinuierliche, bleibende
Symbolisierungen(Familienskulptur, Life
line, Figurenspiel, Zeichnungen)

sprachlichen Symbole aus der Mutter- und
der Verkehrssprache

—>die Problematik auf etwas handhabbares
reduzieren, Distanzierungstechniken

> humorvolle Ressourcen aktivieren

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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5.4, Empfehlungen fir Interventionen in der

interkulturellen Psychotherapie

« Es sollten Ansatze gewahlt werden, die dem Patienten
eine direkte Unterstitzung anbieten. So sollten bel
Bedarf in die Therapie auch Hinweise zur Einbilrgerung,
Einschulung etc. mit einbezogen werden. Das Gebot der
Abstinenz sollte hierfir durch eine pragmatischere
Haltung ersetzt werden.

* Auch kdnnen Mal3nahmen, die die Annahme bestimmter
Verhaltensweisen beschleunigen, von Vortell sein
(verhaltenstherapeutisches Shaping).

renate.schepker@zfp-zentrum.de



zfp

Stdwirttemberg

Bel jungeren Kindern:

*Fragen nach faktischen Ressourcen, wie
-Verfugbarkeit von Verwandten oder Bekannten
oder
-Verfugbarkeit kommunaler Dienste z.B. bei der
Hausaufgabenbetreuung
-Uberlegungen zur logopadischen
(Dysgrammatismus) oder heilpadagogischen
Forderung (z. B. Wahrnehmungsforderung,
Schaffung alternativer Spielanreize zur Steigerung
von Konzentration, Ausdauer und Analyse- und
Synthesefahigkeiten)

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Leitlinie, 5.4.

Frihzeitige Therapiezielbestimmung im

Kontext der Familie

Aufgrund der meistens vorliegenden kollektivistischen
Pragung (Leitlinie 2) und der engen, kohasiven
Bindungen in der Familie sollte der Therapeut die Rolle
des Patienten in seiner Familie gut untersuchen und die
Familie mdglichst in den ersten Sitzungen in einen Tell
des Gesprachs einbeziehen, um sie als Verblndete zu
gewinnen. Angestrebte Verhaltensanderungen sollten
auf Akzeptabilitat im Kontext von Familie und ethnischer

Gruppe untersucht werden.

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Interventionen individuell

Erfordern z.B. im psychodynamischen Kontext

« mehr Aktivitat der Therapeutin, z.B. Gber interaktionelle
Elemente (authentisches dosiertes feedback) — Zur-
Verfigung-Stellen als Identifikationsfigur.

« Annehmen positiver Ubertragung bis hin zur ,Adoption®
durch Patient/in und Familie (Achtung!)

« Arbeiten mit Kontrastierungen (Ich-du). Regression nur
sehr begrenzt zulassen.

- Loyalitaten des Kindes respektieren und Arger auf die
Eltern auf der Symbolebene akzeptieren und verstehen

* Nicht alles ,verwoértern® und ,zerreden”, aber beispielhaft
unsaglichem Worte geben (bei uns darf man auch tber
Sex und Gewalt oder einfach Uber Wut sprechen)



Leitlinie, 5.4. ff EfE

Stdwirttemberg

FOorderung der Individuation

Dazu gehort in erster Linie die Erschliel3ung
sozialer Beziehungen, die den Aufbau einer
autonomen innerpsychischen Haltung
ermoglichen, z.B. durch Teillnahme an
regelmalfigen Aktivitaten bei Vereinen,
Sprachkursen oder die Unterstreichung von
Abgrenzung des Individuums durch Aktivitaten

wie Lesen ... usw. — nicht gleich Auszug!
Zugehorigkeitsbedurfnisse beachten!

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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FOorderung der Individuation 2
Bel Jugendlichen:

Betonung der Schweigepflicht aus
Sitzungen mit dem Jugendlichen allein
gegenuber der Familie

Cave: Therapeut wird schnell zum Teil des
Familiensystems und auch vom
Jugendlichen als solcher erlebt (Vor- und
Nachtelle)

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Leltllnle 54 ﬂ: Stidwiirttemberg

5.4. Empfehlungen flr Interventionen in der interkulturellen
Psychotherapie

Psychotherapeuten sollten ihre Bereitschaft, mit Migranten
psychotherapeutisch zu arbeiten (in Institutionen z.B. mit Flyern,
Postern usw.), verdeutlichen.

In einer Studie mit Migranten, die eine angemeldete Erstuntersuchung
nicht in Anspruch genommen hatten, hatten diese ,,no-show"-Patienten
erklart, dass sie zwar in der Institution gewesen seien, sich jedoch dort
nicht willkommen und angenommen gefihlt hatten.

renate.schepker@zfp-zentrum.de



Schritte zur interkulturellen Offnung pr
von Institutionen

Stdwirttemberg

« Implementierung interkultureller Kompetenzen in die Institutionsstrukturen, z.B.
Einrichtung der Stelle eines Integrationsbeauftragten

* Verankerung von migrantenspezifischen Themen in Aus-, Fort- und
Weiterbildungscurricula

« Einstellung von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern mit Mutter- und
Fremdsprachenkompetenzen

» Aufbau eines Dolmetschernetzes
» Erstellung einer internen Fremdsprachenliste
«  Muttersprachliches Informationsmaterial und Ubersetzung relevanter Formulare

« Einfuhrung von Datenerhebungsverfahren tber die Patientinnen und Patienten mit
Migrationshintergrund

« Aufbau eines internen multiprofessionellen Qualitatszirkels Integration

« Einrichtung eines interkulturellen Konsildienstes und feste Verankerung von
interkultureller Supervision

* Nutzung von vorhandenen Ressourcen

« Vertretung von migrantenspezifischen Themen in allen internen Gremien
« Aufbau eines Intranetportals

« Offentlichkeitsarbeit renate.schepker@zfp-zentrum de

«  Erarbeitung von Qualitatskriterien und Checklisten zur Uberpriifung der
Interkulturalitat
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Aber am besten ware:

Muttersprachler in die Kliniken!

Gesundheits-und
Krankenpflegeschule 2
Aus: Hax- -
Schoppenhorst /
Junger 2009 ‘
-
~ — ¥ //

chogpenhb

< Auszubildende an der Gesundheits- und Krankenpflegeschule der LVR-Klinik Diiren: Mitar-
beiter mit Migrationshintergrund starken das kultursensible Klima einer Einrichtung.




KJPP-Ambulanz, RK Essen ;tp

Praxistest: mit und ohne Muttersprachler Stidwiirttemberg
% Anteil
turkeistammiger
Jahr Patienten an Kulturkompetenz
Erstvorstellungen u.
Konsilen
1979-1984 1,1 keine
1985-1989 2,9 Dolmetscher
1990-1992 4,2 Kultur-/sprachkompetente
padag. Cotherapeutin
1993-1996 9,5 Muttersprachlicher Therapeut
7/ 1997- 6/1998 2,0 keine
711998 - 6/ 1999 8,7 Muttersprachliche Therapeutin
7/1999 - 6 /2000 7,5 Muttersprachliche Therapeutin
Konsile durch dt. Oberarzt

renate.schepker@zfp-zentrum.de
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Chancen

« Chancen in der Behandlung zugewanderter
Patienten durch einheimische Therapeuten:
— Der Therapeut ist ,ganz anders” als die Familie.
— Dies macht Loyalitatskonflikte weniger naheliegend.
— Dies kann die Ubertragungsbereitschaft des

Patienten fordern.

* Es ist besonders leicht, Selbst-
Verstandlichkeiten in frage zu stellen — dies
dient der Klarifikation.

« Gemeinsame Verleugnungsprozesse bieten sich
seltener an.

renate.schepker@zfp-weissenau.de



Aber selbst nach viel Kontakt zu ZfE
,,anderen“ Pat|enten Siidwiirttemberg

Man kann ewig Im Fluss liegen

— man wird nie ein Krokodil
(Sprichwort aus Guinea)

Danke fur die Aufmerksamkeit

renate.schepker@zfp-zentrum.de



