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Interkulturelle Offnung “;E‘E%‘;nce

|

4 )

Umfassender Wandlungsprozess der Organisationsentwicklung

N /
s R
Verringerung der Zugangsbarrieren far Menschen mit

Migrationshintergrund und deren Angehorige
N J

- D
Respektvolle und sensitive Orientierung an den kulturellen und

sprachlichen Bedurfnissen der Menschen.
N J

Das Ziel ist es, Menschen mit Migrationshintergrund die gleiche
Teilnabe an gesellschaftlichen, wirtschaftlichen und politischen
Prozessen zu ermoglichen.




Senat der
Freien und Hansestadt Hambun
e 2 Hamburg

Wr sind Hamhury'

Junge Menschen mit
Migrationshintergrund gesucht!

Aushildungen in der allgemeinen Verwaltung, $teververwaltung,
bei der Polizei und Fewerwehr.




Ottawa-Charta
zur Gesundheitsforderung (1986)
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,Die Gesundheitsdienste missen eine
Haltung einnehmen, die feinfiuhlig und
respektvoll die unterschiedlichen
kulturellen Bedurfnisse [der Patienten]
anerkennt®.

N )




Interkulturelle Offnung in der
Psychosoziale Gesundheitsversorgung

N
(Gl g I Universitatsklinikum I
codie2® B Hamburg-Eppendorf

Sofinenberger
Leitlinien

12 Sonnenberger Leitlinien (Machleidt, 2002)

- Erleichterter Zugang zu Einrichtungen der psychosozialen
Versorgung fur Migranten

- Interkulturelle Aus-, Fort- und Weiterbildungsmaoglichkeiten

- QOrganisation und Nutzung psychologisch geschulter
Dolmetscher

- Bereitstellung von Informationsmaterialien in verschiedenen
Sprachen



Leitende Fragen

Brauchen wir IKTs?

Bringen die was?

Wie sehen IKTs aus?

Aktuelle Entwicklungen







Brauchen wir IKTs?

[ Patienten ]
[ Behandler }

[ Ausbilder ]

[ Versorgungssystem ]




Perspektive — Patienten
Einzelfall

-

“Ich habe keinen ambulanten
Psychotherapeuten gefunden.*

Herr K. (45 J.),
Iraner
F33.2




Inanspruchnahme
Ambulante psychotherapeutische Versorgung

O Kein Migrationshintergrund

O Migrationshintergrund

27%

14%

Patienten in der Bevélkerung*
ambulanten Psychotherapie

Quelle: Mésko et al., 2013



Ergebnisqualitat
Stationare Behandlung

SCL-14 GSI
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Quelle: Mésko, Pradel, Schulz (2011)



Brauchen wir IKTs?

[ Patienten ]
[ Behandler }

Ausbilder

[ Versorgungssystem ]




Ausbilder

Interkulturelle Kompetenzen sollten Teil der
Basiskompetenzen in der Ausbildung von
(psychosozialen) Gesundheitsberufen sein

>

80% der Leiter psychiatrischer
Weiterbildungstrager sehen einen hohen Bedarf an
interkultureller Weiterbildung (Calliess et al., 2008)




Brauchen wir IKTs?

[ Patienten ]
[ Behandler }

[ Ausbilder ]

Versorgungssystem



Perspektive Versorgungssystem

a I
“Es reicht, wenn mehr Behandler mit

Migrationshintergrund ins
Versorgungssystem integriert werden.“

N /
Pro Contra
- Bologna Prozess - Behandler mit Mh erleben
- Anerkennungsgesetz auch interkulturelle
- Patienten flhlen sich Konfliktsituationen
besser verstanden, von - Kollegen mit Mh wollen
Behandler mit eigenem Mh z.T. gar keine monokult.
- Psychotherapie mit Behandlungseinheit
Dolmetscher geht nicht - Hohe Hurden far Nicht-EU

- ... Blrger



Ambulante psychotherapeutische Versorgung
Fremdsprachen

Angebotene Fremdsprachen
(GKV; PP)*

175 I
24 IR

Englisch
Franzdsisch
Spanisch
Niederlandisch
Italienisch
Tarkisch
Persisch/Farsi

Kroatisch/Serbisch/Bosni..

| Schwedisch

Danisch

Finnisch
Norwegisch
Griechisch
Polnisch
Portugiesisch
Schweizerdeutsch

Quellen: *Psychotherapeutenkammer HH, 06.06.2014;
** Dr. Riedel, www.psych-info.de, 09.06.2014

Nachfrage

(1. Quartal 2014)**

Englisch
Turkisch
Persisch/Farsi
Arabisch
Polnisch
Franzésisch
Russisch
Spanisch
Afghanisch
Chinesisch
Portugiesisch
Serbisch
Kroatisch
Bulgarisch
Danisch
Italienisch
Bosnisch
Serbokroatisch
Griechisch
Hebraisch
Koreanisch
Vietnamesisch
Indonesisch

205
N 152
I 129
I 71
N 56
I 51
B 46

B 43

B 36

B 22

B 20

M 20

I 19

M 16

M 16

M 15

| IRk

H 11

l6

i6

I5

15

14




Brauchen wir IKTs?

[ Patienten ]
Behandler

[ Ausbilder ]

[ Versorgungssystem ]




Erfahrungen mit Patienten aus anderen kulturellen Kontexten

unklar 10,5% keine Angabe
: 7.9 %
keine

Erfahrungen
10,5%

Verstandigungs

probleme

Kommunikation 23,7%
immer moglich

7,9%

sonstige pos.

Erfahrungen

10,5% Sprachprobl.
kulturelle 18,4%

Missverstandn. sonstige
2,6% negative
Erfahrungen
7,9%

Quelle: Wohlfahrt, Hodzic, & Kassim (2006)



Gefuhle bei diesen Erfahrungen

keine

Angabe : 0
20% hilflos 28%

sonstiges
16%
uberfordert
8%
normal 3%
. inkompetent
neugierig 50,

3% |
ungegiuld|g frustriert 3%
3% sicher 8%

unzufrieden
3%

Quelle: Wohlfahrt, Hodzic, & Kassim (2006)
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Interkulturelle Sensitivitat

Stimmt Stimmt
eher gar N
nicht nicht

Die Ursachen der
Migration meiner v 5o . m 453
Patientinnen sind mir

bekannt.

Stimmt Stimmt
vollig eher

Quelle: Mésko, Gil-Martinez, Schulz (2013)



Eigener kultureller Hintergrund

Stimmt Stimmt Summt Stimmt
vollig eher el gar N
nicht nicht

Die Reflexion der eigenen

soziokulturellen

Sozialisation ist fUr die

psychotherapeutische %o 29 2 0 477

Arbeit mit Menschen mit

Migrationshintergrund

erforderlich.

Ich bin mir meiner eigenen

ethnischen und kulturellen % 71 4 0 474

Klischees bewusst.

Quelle: Mésko, Gil-Martinez, Schulz (2013)



Schwierigkeiten von Psychotherapeuten
in der Behandlung von Mh (n-sso)

Problembereiche m

Differierende Werte
(Frauenrolle, Familienstruktur, Weltanschauung)

A BN

Kommunikation/Sprache 158
Therapieverstandnis/Therapieziele 67
Wenig Eigenaktivitat, passive Versorgungshaltung, 49

mangelnde Compliance

Weitere:
anderes Krankheitsverstandnis, Misstrauen, Soziale Situation des Patienten

Quellen: Mésko, Gil-Martinez, Schulz (2013), Odening, Jeschke, Hillebrand, Mésko (2013)



Leitende Fragen

Bringen die was?




Systematische Ubersichtsarbeiten evaluierter Trainings

Anzahl
Fok

Lie et al., 2010 Patienten-Outcome
Chipps, 2008 5 Gemeindenahe Versorgung
Bhui et al., 2007 9 Psychosoziale Versorgung

Beach, 2005 34 Mitarbeiter im Gesundheitssystem



Leitende Fragen

Wie sehen IKTs aus? i




Wie sehen IK-Trainings aus?

Allgemeine Konzepte

Psychosomatische Reha Psychotherapeuten




Komponenten Interkultureller Kompetenzen

Interkulturelle Kompetenz

von Professionellen des psychosozialen Gesundheitssystems

Wissen

Einstellungen/
Annahmen

Fertigkeiten

Zum Beispiel iber:

« Kulturdimensionen/
Kulturprozesse/Kulturkonzepte

« Migrations- und
Intergrationskonzepte

+ Kulturbedingte
Besonderheiten anderer Lander
(Bréuche, Sitten,
Gesellschaftsstrukturen)

» Einflussmaglichkeiten von
Kultur und Migration auf
Symptomprasentation,
Krankheitsannahmen,
Behandlungsverlauf,
Testergebnisse etc.

« Ethnospsychopharmakologie

Zum Beispiel:

« Grundhaltung kultureller
Wertschatzung

« Reflexionsfahigkeit tiber
eigene vorhandene Stereotype
und Vorurteile

« Reflexionsfahigkeit Gber das
eigene kulturgeleitete Denken
und Handeln

« Bereitschaft zum kulturellen
Perspektivwechsel/
Fremdreflexion

« Offenheit beziglich Integration
alternativer Heilmethoden

Zum Beispiel:

« Fertigkeiten zum Umgang mit
Behandlungsschwierigkeiten
aufgrund

unausgesprochener
Diskriminierungsbeflirchtungen
durch den Behandler aufseiten
der Patienten

« Fertigkeit einer
interkulturellen, offenen
Kommunikation

= Kommunikatiensform, die
dem Sprachniveau des Klienten
angepasst ist

+ Bereitschaft zur Anpassung des
Behandlungsplans an kulturelle
Hintergriinde (z. B. starkerer
Einbezug von Familie)

Quelle: Mésko, (2015)



Wie sehen IK-Trainings aus?

Allgemeine Konzepte

Psychosomatische Reha Psychotherapeuten




www.segemi.de

Internaionales Forschungeprojekd
Saslische Gesundhait & Migration

Hintergrund Teilprojekte Ergebnisse Uber uns

Seelische Gesundheit & Migration

Internationale Studie zur psychosozialen Gesundheit von Menschen mit
Migrationshintergrund und zur interkulturellen Offnung des psychosozialen
Gesundheitssystems

m

Herzlich willkommen auf der Webseite des internationalen Forschungsprojekts SeGeMi.
SeGeMi steht fur Seelische Gesundheit und Migration.

In einer umfassenden wissenschaftlichen Untersuchung beschaftigen wir uns mit Menschen mit
Migrationshintergrund, die in Deutschland leben und unter seelischen Belastungen leiden.

gefordert durch Schirmherrschaft

@ Die Beauftragte der Bundesregierung
: y fiir Migration, Fliichtlinge und

D '5. volkswagenStiftung Integration

& & & @




Parkland-Klinik

-
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Stichwortsuche

st at+ At sinkoswerung | Komad | Glissenung
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Schnellguche
lch bin ..

5 . Mit uns newe Krdfie
@ Ppatient / Angehiriger e

! Einweiser
und suche Informationen zul

Informationen finden

weitere Standorte der
mi&i-Klinikgruppe Enzensberg

@

f @@

Herzlich willkommen in der
Parkland-Klinik in Bad Wildungen!

Ciie Parkland-Kiinik steht in einer der schinsten Gegenden
Mordhessens. An dan AuslEufern des Kelleraskdes mit s=inem
Mationslpark auf der sinen und dem Edersee, sinem der
grolEten deutschen Stausesn, suf der anderen Seite, im Heilbad
Bad Wildungen-Reinhardshausan. Sie ist sine iiberragional
renommierte Fach- und Akutldinik fir Psychosomatik und
P=ychotherapie.

Ihren Anfang hatte die Fachldinik im Jahr 1587, Seit nunmehr
25 Jahren stellt sich die Parkland-Klinik den Heraus forderungen
in der stationdren medizinischen und beruflichen Rehabilitation
und der psychosomatischen Alutmedizin, Bei uns st=ht der
Patient im Mittelpunkt unseres Handelns - ganz nach dem Motto
der Fachikdinik:

Gesundheit fordern - Lebensqualitit schaffen

Alktuells Nachrichten

Zertifizierung nach G+Reha

SichermeR Tr die Patlenten und
| Auszelchnung fr die MRareRer: Zemifat
Descheinigl der Pakland-Kilink

Visitarissan

Termine und Veranstattungen

ad Wiy
&%,
Y
b .
=
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Trainingsstruktur

Inhouse-Training

Dauer: 16 Stunden

Freiwillige Teilnahme

Berufsgruppenubergreifend



=]JL Transcultural Centre

STOCKHOLM COUNTY COUNCIL

Sofie Baarnhielm



Meilensteine des Projekts

2. Treffen AK

Durchfihrung der Trainings

Feldforschung
Patientenbefragung




Trainingsmodule

Begriffsklarung

Migration & Seelische Gesundheit

Interkulturelle Kommunikation

Landerkunde: Turkel

,Das ethnographische Interview*
Critical Incidents




LinhweradtSte i llours I
Hamburg-E ppa radoet

Fragebogen

zur Erhebung
Interkultureller Kompetenz
in der Gesundheitsversorgung (IKG-27)

Skalen des IKG-27 Anzahl
Motivation 9 ltems
Einstellungen 4 ltems
Fahigkeiten 5 Iltems
Emotionen/Empathiefahigkeit 5 Iltems
Wissen/Bewusstsein 4 ltems
Soziale Erwinschtheit 51Tems

stitun und Poliklinik fir Medizinische Psychologie
beitigruppe Piychosoziale Migrationsforschung
artinistralle 53
0246 Harnburg

Mail: IKGEuke.de

Quelle: Langst et al. (in press)



Pra-Post-Mittelwertsvergleiche

IKG-27

80

Einstellung Fahigkeit Emotionen Wissen Motivation Gesamt
mpra = post



Berufsgruppenzugehorigkeit der
Tellnehmerlnnen

2 Arztin / Arzt

1 Aufnahme / Verwaltung

2 Hauswirtschaft

2 Pflegekrafte

12 Physiotherapie / Badeabteilung
5 Psychologin / Psychologe

1 Service / Klche

4 Alle A
Berufsgruppen in
der Klinik
vertreten!

/

8 Sozial-, Ergo-, Kreativ-, Freizeit- & Bewegungstherapie,

Diatberatung



Zitate der Teilnehmerlnnen

« ,Es war gut, dass verschiedene Berufsgruppen teil-
genommen haben. Teilweise hatten wir vorher noch nie
miteinander geredet.”

« lch kann jetzt vieles besser verstehen und habe mehr
Verstandnis*®

« lch fahle mich in dem bestarkt, was ich mache. Das gibt
mir mehr Sicherheit.”

« _lch habe Lust bekommen, die Turkei zu besuchen.”




Wie sehen IK-Trainings aus?

Allgemeine Konzepte

Psychosoziale Einrichtung Psychotherapeuten




Home

Projekt 1: Leitlinien
Projekt 2: Training

Impressum

English version

Kultursensible

Psychotherapie

,Kultursensibel - aber wie?" Projektteam

Kultursensible Psychotherapie - Forschungsprojekte zur Entwicklung,
Evaluation und Implementierung inter-/transkultureller Kompetenzen in die
Aus-, Fort- und Weiterbildung von Psychotherapeut_innen

l Universititsklinikum l
Hamburg-Eppendorf

Projekt I: RETH
Leitlinien for inter-/transkulturelle Kompetenztrainings bei - AR “
Psychotherapeuten 'j_ }% ;
Projekt II: e
Evaluiertes Training inter-/transkultureller Kompetenzen bei

Psychotherapeuten

GEFORDERT DURCH DEN
EURCPAISCHEN INTEGRATIONSFONDS

www.kultursensible-psychothera




Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf

Projektziel

Entwicklung von Leitlinien als Instrument der
Qualitatssicherung und Orientierungshilfe far
Fachverbande, Dozentlnnen, Wissenschaftlerlinnen,

Praktikerlnnen und Bildungsanbieter



Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Bestehende internationale Initiativen

{ -/ U.S. Department of Heakth and Human Senices, OPHS
Office of Minosity Health

" 9. £ m

Nirwst

Cultural Competence and Training in Mental Health Practice
in Europe: Strategies to Implement Competence
and Empower Practitioners

‘f;() Intersational Organization for Migration (JOM)

T R e TR N T N T

Background Paper

Dewidopes s o e ot o W pragt
szt g Wi ard onmman e MAC): Rnabys of
Senial Dt st o o o Heah ncxpaditis™

e i o e Pacgns g Comas e e ol s BN

National Standards for
Culturally and Linguistically
Appropriate Services in
Health Care

FINAL REPORT

March 2001
Washington, D.C. r \
- /N

Guidelines for Training in Cultural Psychiatry

Laurence J Kirmayer, MD, FRCPC!; Kenneth Fung, MD, FRCPCY; Cécile Rousseau, MD, MSe, FRCPCY;

Gllide] i.I]é S0on I\rILﬂTiCll]tlLl‘al E dllC&tiOIl . Hung Tat Lo, MB, FRCPC*; Peter Menzies, PhD, RSW3; Jaswant Guzder, MD, FRCPC®;
S s Soma Ganesan, MD, FRCPC’; Lisa Andermann, MD, FRCPC?; Kwame McKenzie, MD, MRCPsych (UK)
Training. Research. Practice. and
Organizational Change for Psychologists

A position paper developed by the Canadian Psychiatric Association's Section on Transcultural Psychiarry and the
Standing Committee on Education and approved by the CRA’s Board of Directors on September 28, 2011.

Introduction Association (CPA) for the Standing Committee

& is 2 hi i and Canadian scholars ™ Education, sets out the rationale, content and

y : g e i o b oo el st for i i cltd i
a J It 1s based on a review of literature, experiences wit
American Psychological Association it e B
However, to date. there have been no national guidelines  paper addresscs issues relevant to general psychiatry

. ) ) for the integration of culture in psychiatric education oA err e e, A b e T
Approved as APA Policy by the APA Council af Representatives, August, 2002 and practice. This paper. prepared by the Section on refugees and ethnocultural communities as well as First
Transcultural Psychiatry of the Canadian Psychiatric Nations, Tnuit and Metis
! James McGill Professor and Diector, Divisian of Social and Transeultiral Peychiatry, MeGall University, Monireal, Quebes; Direstor, Culfure
and Mental Health Research Unit, Institute of Conmunity and Famsily Psychiatry. Jewish General Hospital, Montreal. Quebec.
Culfure, Community. University of Toronto, Torento, Ontario; Clinical
Director, Asian ifiative in Mental Health, Toronto, Ontario.
* Professor, Division of Social aad drural Paychianry, Paychiatry: McGill University, Montreal, Quebec; Director,
Transcultaral Research and Intervention Team, CSSS de la Montagne, Montreal, Quebec
. Culfure, Community. University of Toronto, Toronto, Ontario.

* Member of Sagamok Anishnawbek First Nation, Ontario; Clinic Head, Aboriginal Services, Centre for Addiction and Mental Health, Toronto,
Ontario; Assistant Professor, Psychiatry Department, University of Toronto, Toronto, Ontarie; Adjunct Professor, Faculfy of Social Work and
Uyl 7 o 7, T Ta 7 Rural and Northem Health, Laurentian University, Sudbury. Ontario.
Copyright, American Psychological Association, 2002 o e B e ST

Development and Mental Health, Jewish General Hospital, Montreal, Quebec




Methoden — Datengewinnung

Intern. Litera- Therapeuten- Experten-
Fokusgruppen : :
turrecherche umfrage interviews

|

Integration der Ergebnisse zu
einem Konsensusdokument

Modifikation und Konzentration der
ltems

Externe Evaluation des
Konsensusdokument

Konsens- <

verfahren :
Abschlussseminar:

Verabschiedung der Leitlinien




Name

Institution

Prof. Dr. Hans-Jorg Assion

LWL-Klinik Dortmund

Dr. Thomas Béar

Bundespsychotherapeutenkammer

Frauke Baller

Medizinische Hochschule Hannover

Dr. Michael Brune

Haveno - Psychotherapie und Interkulturelle Kommunikation,
Hamburg

PD Dr. Iris Calliess

Medizinische Hochschule Hannover

Demet Dingoyan

Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, Institut fiir
Medizinische Psychologie

Esin Erman

Kinder- und jugendpsychiatrischer Dienst Friedrichshain-
Kreuzberg

Dr. Esther Freese

Bundeséarzteke

Dr. Reinhard Froschlin

Klinik fiir Psyct
Segeberg

Christian Hannig

Erst-Moritz-Ar

Dorothee Hillenbrand

Psychotherape

Prof. Dr. Frank Jacobi

Psychologische

Dr. Ljiljana Joksimovic

Psychosoziale
Psychotherapi

Eva van Keuk

Psychosoziales

Dr. Eckhardt Koch

Vitos Kliniken {

Heide Lindtner-Rudolph

Universitatsklif
Psychosomatik

Moritz Machleb

Behandlungsze

Prof. Dr. Wieland Machleidt

Medizinische k

Dr. Claudia Mews

Universitatskli
Allgemeinmed

Bettina Nock

Berufsverband

Dr. Ibrahim Ozkan

Dachverband ¢
Psychosomati

Mahshid Saadat

Haveno - Psychotherapie und Interkulturelle Kommunikation,
Hamburg

Moritz Schelker

Antidiskriminierungsnetzwerk des tiirkischen Bunds, Berlin

Prof. Dr. Renate Schepker

Kinder- und Jugendpsychiatrie Weissenau, Ravensburg

Prof. Dr. Kirsten von Sydow

Psychologische Hochschule Berlin

Dr. Christine Volke

Deutsche Gesellschaft fiir Verhaltenstherapie, Regionalinstitut
Sachsen

Dr. Isolde de Vries

Deutsche Gesellschaft fiir Psychotherapeutische Medizin

Veronika Wolf

Asklepios Fachklinikum Gottingen




www.kultursensible-psychotherapie.de
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Universititsklinikum I
Hamburg-Eppendorf
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EURCPAISCHE UMICHM
Europdischer Integrationsfonds

Leitlinien fiir Trainings inter-/transkultureller Kompetenzen in der
Aus-, Fort- und Weiterbildung von Psychotherapeut innen




Ergebnisse: Inhalte der Leitlinien 1§D 1

« Lernziele

« Zentrale Inhalte

« Zentrale Fahigkeiten

« Didaktik und Methodik

« Strukturelle Anforderungen und externe Bedingungen

Aufteilung in obligatorische und fakultative Inhalte



Ergebnisse
Lernziele — obligatorische Beispiele

Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Die Teilnehmenden reflektieren eigene Stereotype und Vorurteile.
Die Teilnehmenden reflektieren eigene Werte und Normkonflikte im psychotherapeutischen Kontext.

Die Teilnehmenden verfugen uber Kenntnisse und Fertigkeiten zur kultursensiblen klinischen und

testpsychologischen Diagnostik und deren Limitationen.

Die Teilnehmenden kennen grundlegende Begriffe und Konzepte auf dem Gebiet der inter-/transkulturellen

Psychotherapie und reflektieren diese kritisch.

Die Teilnehmenden verfugen uber Kenntnisse und Fertigkeiten zu dem Thema Dolmetschen im inter-/

transkulturellen Kontext.

Die Teilnehmenden verfugen uber Kenntnisse und Fertigkeiten zu der Bedeutung von Sprache & Kommunikation

im inter-/transkulturellen Kontext.



Ergebnisse
Zentrale Inhalte — Obligatorische Beispiele

5.2\ IUniversitétsinnikumI
v Hamburg-Eppendorf

Diversitat
Kultur
Migrationsgrunde

Macht / Machtasymmetrien
Begriff: Migrationshintergrund

Akkulturation
Identitat (-skonzepte)

Inter-/transkulturelle Kompetenz
Migrationsprozess und —phasen
Krankheitsannahmen und Konzepte

Stigmatisierung psychischer Erkrankungen

Divergierende Zielvorstellungen/ Erwartungen in der Psychotherapie



Ergebnisse
Zentrale Inhalte — Obligatorische Beispiele Il

Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Traumatisierungen durch Diskriminierungserfahrungen im Ankunftsland

Traumatisierungen durch Krieg, Flucht und Gewalt

Sprachliche, juristische, ethische und organisatorische Spezifika beim Einsatz von Dolmetscher_innen und Kultur-

mittler_innen

Psychotherapeutischer Einsatz von Dolmetscher_innen

Kultursensible Kommunikationstechniken

Sensibilisieren fur Kulturspezifitat von Wortbedeutungen



Home

Projekt 1: Leitlinien
Projekt 2: Training

Impressum

English version

Kultursensible

Psychotherapie

,Kultursensibel - aber wie?" Projektteam

Kultursensible Psychotherapie - Forschungsprojekte zur Entwicklung,
Evaluation und Implementierung inter-/transkultureller Kompetenzen in die
Aus-, Fort- und Weiterbildung von Psychotherapeut_innen

s
gh I Universititsklinikum l
W Hamburg-Eppendorf

Projekt I:
Leitlinien for inter-/transkulturelle Kompetenztrainings bei
Psychotherapeuten

Projekt II:

Evaluiertes Training inter-/transkultureller Kompetenzen bei

Psychotherapeuten

GEFORDERT DURCH DEN
EURCPAISCHEN INTEGRATIONSFONDS



Inhalte der interkulturellen Fortbildung far ﬁk |
Psychotherapeuten V-¥F-

Kulturverstandnis « Kulturdefinition
 Selbsterfahrung

Migration « Kennzahlen
« Zuwanderungsgeschichte
« Fallarbeiten: Migrationsbiografien

Fremdheitserfahrung  Selbsterfahrung eigener Stereotype
im Klinischen Alltag « Umgang mit Fremdheitserfahrungen
anhand von kritischen Vortfallen

Arbeit mit « Sprachbarrieren
Dolmetschern « Selbsterfahrungsubung
« Regeln und Herausforderungen
Kultursensible « Epidemiologie
Diagnostik « kulturspezifische Stérungen

« Cultural Formulation
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Aktuelle Entwicklungen

v Implementierung interkultureller Lerninhalte in die Aus-, Fort-
und Weiterbildung von Psychotherapeuten, Medizinern und

anderen Gesundheitsberufen

v Qualitatssicherung durch Vernetzung, Transparenz und

kritische Reflektion der Inhalte

v Evaluation langfristiger Effekte



Zum Nachlesen

Interkulturelle Psychiatrie

Interkulturelle Trainings als Baustein
der interkulturellen Offnung
in der psychosozialen Versorgung

Bedarfe, Konzepte, Beispiele und Entwicklungen

M. Mésko
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Schlusselworter

Interkulturelles Training, interkulturelle Kom-
petenz, psychosoziale Versorgung, interkultu-
relle Offnung

Zusammenfassung

Als ein Instrument zur Oberwindung der Zu-
gangs- und Behandlungsbarrieren von Patien-
ten mit Migrationshintergrund im Gesundheits-
system dienen interkulturelle Trainings mit dem

Keywords

Cross-cultural training, cross-cultural com-
petency, cross-cultural opening, mental
health care service, cross-cultural opening

Summary

One instrument to overcome utilisation and
treatment barriers for patients with a mi-
gration background in health care services
are cross-cultural trainings following the
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