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Asylgesuche: wichtigste Nationen
1.1. bis 31.12.2020: 11'041
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Anteil Personen mit Aufenthaltsstatus F, N oder B, 2020 eingereist

\

m F-Ausweis (VA): 1'685 m F-Ausweis (VA fiir Fliichtlinge): 212 = N-Ausweis: 1'484 = B-Ausweis: 2'985
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Confederazione Svizzera Statistikdienst



Was Geflichtete mitbringen und was sie sich
vorgestellt haben...

jugendliches Alter, Lebenskraft,

Hoffnung

Familiennachzug

Bildung und Arbeit
besseres Leben
Menschenrechte Frieden

Erfolgreiche und schnelle Integration



Gefluchtete Familien sind in erster Linie Familien:

» Korperliche und seelische Sicherheit fiir die Kinder
»alle Eltern stehen vor ahnlichen Erziehungs- und Entwicklungsaufgaben

* Alltagsnahe Begleitung, Orientierung und Beratung wichtig

* Fachkrafte: Niederschwellige Angebote fur Familien sind gekennzeichnet von
kompetentem und situationsgerechtem Umgang mit unterschiedlichen
Lebensrealitaten



Vielfalt und Individualitat beachten:

* Medien und Politik: ,,Geflichtete” als vermeintlich homogene Gruppe
wahrgenommen, «anders» wird hervorgehoben

e Soziokulturelle Hintergriinde, Ursachen der Flucht und Fluchtwege,
unterschiedliche Erfahrungen, Starken, Verletzlichkeiten, Bedurfnisse

* Traumatische Erfahrungen und/oder sprachliche und kulturelle Barrieren
erschweren oft die Arbeit mit gefllichteten Familien

» Auf Starken und Ressourcen, unsichtbares Wissen und gute Griinde der Familien
fur ihr Verhalten aufbauen



Situation vieler Familien mit Fluchthintergrund

» Schwangerschaft/Geburt auf der Flucht

* Noch keine Skills flir die Integrationshtirden und die neuen Anforderungen in der
Schweiz

* Institutionalisierte Hilfen (z.B. Schulsozialarbeit, sozialpadagogische
Familienbegleiter, Beistand)

»Bedrohung und keine Hilfestellungen; befremdlich
»Mangel an kultursensible Aufklarung tber hiesige Angebote

Fallbeispiel aus der Praxis: Frau B. (Eritrea)



Grundsatzliche Herausforderungen der frihen Hilfen
werden besonders sichtbar:

 Verstandnis/Inanspruchnahme von Angeboten
* Hilfe zwischen Unterstlitzung und Bevormundung

* Den gemeinten Sinn der Unterstutzung verstehen und eine gemeinsame Sprache
finden

» Bedarfsorientierung: Hilfeangebote (friihe Forderung der Kinder)

» Kooperation zwischen unterschiedlichen Bereichen (z.B. KESB, KIZ, SPF,
Lehrfachpersonen)

»In der Umsetzung nicht immer einfach: Fallbeispiel aus der Praxis; 12-Jahriger M.
(Sudan)



Unterstltzung unter prekaren Bedingungen:

Strukturelle Probleme kénnen nicht durch Fachkrafte allein gelost werden

* Dilemma zwischen Not der Familie und begrenzten Strukturen sowie Ressourcen

Professionelle Distanz schwierig

Einschrankungen durch rechtliche und institutionelle Grenzen: Belastung,
Frustration

Schliessen von strukturellen Liicken durch individuelles Engagement auf Dauer
keine Losung

> Uberforderung



Impulse fur die Arbeit mit der Familie:

« Ubergangsphasen wie Schwangerschaft: Konstruktiver Umgang mit
Unsicherheiten notig, Neuorientierung

» Fehlende Alltagsbeziige, neue Rollenbilder und Selbstverstandlichkeiten
» Stabilisieren: Bekanntes aus der eigenen Kultur

* Neues Rollenverstandnis in Entwicklung: Gelingen hangt von persénlichen und
familiaren Ressourcen ab, unterstitzendes Umfeld wichtig

e Rituale und Regeln kénnen zur Reduktion von Angsten und Unsicherheiten fiihren

»In der hiesigen Gesellschaft wird die kindliche Entwicklung von Fachpersonen
beobachtet & Abklarungen werden empfohlen

»In anderen Kulturen: Mystische Vorstellungen & Religiose Erziehung

Alle Eltern wollen das Beste fur ihr Kind, Vorstellungen kbnnen variieren



Welche Herausforderungen stellen sich in der Arbeit
mit geflichteten Menschen?

= Kommunikationsprobleme

= Unterschiedliche Erwartungen und Ziele von Fachperson und Menschen mit
Fluchterfahrung

= Auftragsklarung und Compliance sekundar, primar sollte ein gemeinsame

interkulturelle Akzeptanz Gber das Problemverstandnis und den Losungsansatz
angestrebt werden

»Dies gelingt am ehesten tber Bindung und Vertrauen und personliche
Beziehung



Herausforderungen fir die Betroffenen:

* Typischen Probleme und Belastungen:
» Schmerzhafte Verlusterfahrungen

» Konfrontation mit neuen gesellschaftlichen und institutionellen Strukturen
sowie Sprachbarrieren

* Durch eine Schwangerschaft verdoppeln sich die Herausforderungen
an Familien:

> Ubergang, der mit starken Verianderungen und sozialen, emotionalen und
alltagspraktischen Anpassungsanforderungen einhergeht

»Insbesondere, wenn das familiare Umfeld aus dem Heimatland nicht mehr
unterstutzend zur Seite steht



Familienplanung:

* Familienplanung ist oft tabu oder mit Scham besetzt, mystische und religiose
Vorstellungen

* Mangelndes Wissen Uber Verhtutungsmethoden
* Fachpersonen wie Dulas und Hebammen kénnen hier gut aufklaren

* Frauen sollten als erstes tUberzeugt werden, erst dann sollen ihre Manner
einbezogen werden, ist effektiver



Manches ist bei geflichteten Familien ganz anders:

Von Unsicherheit gepragter Alltag

Vielen Einschrankungen: Zugang Gesundheitssystem, Belastungen im
Zusammenleben in Gemeinschaftseinrichtung

Chancengleichheit fir Kinder mit Fluchterfahrung erschwert

Kulturelle Merkmale und Gepflogenheiten



Geflichtete Schwangere und Familien mit Kleinkindern
sind eine bedeutende Gruppe:

Frihe Kindheit beeinflusst Gesundheit ein Leben lang

Die erste Lebensphase ist flr die korperliche, psychische und soziale Entwicklung
eines Menschen pragend

Gesundheitsforderung und Pravention in der ersten Lebensphase wirken sich
positiv auf den weiteren Lebensverlauf aus

Sie verringern Kosten im Gesundheits-, Sozial- und Strafrechtswesen

Quelle: BAG Schweiz



Transkulturelle Empfehlungen bei der aufsuchenden
Tatigkeit fur Familien:

* Psychoedukation tGber den Auftrag, wer gibt den Auftrag (KESB, Schulbehorde,
KIZ):

»Wie stehen sie dazu?
»Was haben sie bisher verstanden und wie geht es ihnen damit?

»lhre Werte wirdigend (z.B. Rollenaufteilung zwischen Mann und Frau), Werte
in der Schweiz vermitteln

* Unterschiedliche soziogesellschaftliche Verhaltnisse einbeziehen

 ZielfUhrende und ressourcenorientierte Erziehungsmethoden mit ihnen
diskutieren
» Einheitliche Erziehung

» Rollenklarung



Interaktion und Kommunikationshiurden:

Diskrepanz: zwei verschiedene Welten Gemeinsames Verstandnis




Hintergriinde fiir Belastungen/ Stressoren bei
Gefllichteten:

* Asylstatus (unsicherer Aufenthaltsstatus, Angst Arbeit?
vor Negativ-Entscheid bzw. Ausschaffung)
o Gesell-
* Erschwerte Integration (Verein)? schaftiche
» Wohnen, Beruf, Spracherwerb, Tagesstruktur
: . . : : . Kontakt mit
» Stress mit Familienangehorigen in der Schweiz oder im Inlinder*innen?
Heimatland
» Geldsorgen Nachbar- Freund-
schaft? schaft?

» Viele Paare mit Kindern leben wegen Konflikten
getrennt oder auch, um mehr Geld vom Sozialamt zu
bekommen

Einkaufen?



Viele GeflUchtete sind der Meinung:

Je langer sie in der Schweiz sind, desto kranker flhlen sie
sich?!

* Immer mehr Symptome im Verlauf der Jahre, wenn Integration misslingt
* Versagensangste, Scham- und Schuldgefiihle
* |solation
 Viele Strukturen und Fachpersonen
» fur verschiedene Integrationsvoraussetzungen zustandig
> Uberforderung fiir die Gefliichteten
* Herausforderung Foderalismus fur psychiatrische Behandlung
» Zustandigkeiten



Uberlebenskiinstler*innen?

* Psychische, korperliche und sexuelle Gewalt
* Hohe Anpassungsleistungen, Flexibilitat, gute Widerstandskraft
 Uberleben als Ziel auf der Flucht

e Andere Entwicklungsaufgaben und erschwerte Integrationsherausforderungen
mit Ankunft in der Schweiz verbunden

* Mussen daflir erst die notwendigen Skills entwickeln

e Strukturelle und personliche Unterstutzung kommt oft zu kurz



Von Uberaktivismus in die totale Passivitat gezwungen?

* Gefllchtete wollen als Handelnde mit Kompetenzen wahrgenommen werden,
nicht als Opfer

e Haben bis zur Ankunft in der Schweiz alleine liberlebt und konnten
verschiedene Lander und Kulturen meistern

* In der Heimat und auf der Flucht meist gearbeitet
* Hier langes Warten

e Konnen ihren Zustand oft nicht selber verbessern (z.B. Zugang zu Deutschkurs,
Arbeitsprogramm oder positiver Asylstatus)

e Oftmals gleich viel Geld oder gar weniger, wenn man arbeitet
» fehlende positive Reize



Leiden an Traumafolgestorung (PTBS):

e Ausloser: Schreckliche, extrem belastende Erlebnisse / Situationen
» Stress und Gefuhl der Hilflosigkeit
» Angst- und Stressspannung flihrt zu Verhaltensanderung

Ausbildung von
psychischen

Angst & Stress Symptomen

Entwicklung von
(Schreckhaftigkeit, posttraumatischer

Schlafstérung, Belastungsstorung

Albtraume, Schuld-
und Schamgefiihle)

uber langere Zeit




Weitere Verhaltensstorungen nach Traumatisierungen:

Lernblockaden, Anpassungsstérungen
* Depression, somatoforme Schmerzstorung
e Suizidversuche, Suizid

Ehe-Konflikte, Erziehungsiiberforderung (Alleinerziehende)
» \Vernachlassigte Kinder und Jugendliche

* Abhangigkeitserkrankungen: Alkohol, Drogen

» Konflikte, Gewalt, Kriminalitat, Gefangnis

e Standige Anspannung und Unsicherheit tragen dazu bei, das Erlebte nicht
verarbeiten zu kdnnen



Psychiatrische Konsultation auf Umwegen:

e Zuweisungen von Sozialarbeiter*innen, Schulen, Asylunterkiinften,
Kliniken

 Akute Dekompensation und Einweisungen gemass FU (= flrsorgerische
Unterbringung) in psychiatrische Kliniken

» Sprachliche und kulturelle Barrieren auf beiden Seiten



Compliance fur psychiatrische & psychotherapeutische
Behandlung:

Psychiatrische Behandlung eher negativ besetzt

Psychosoziale Belastungsfaktoren im Vordergrund

. o et &
» Aktueller Asylstatus, unglinstige Wohnverhaltnisse Q\ﬁo @9

0 oS
Ny

Mystisch-traditionelle Erklarungsmodelle 9 . %

Compliance
Mangelnde Psychoedukation
Irritationen betreffend Datenschutz und Schweigepflicht: S
eagiere®

Rollenklarung als Fachperson sehr essenziell
» Schweigepflicht, Datenschutz, eigene Moglichkeiten und

Grenzen



Divergierende gesellschaftliche Rahmenbedingung
Heimat/ Schweiz:

* Aufeinanderprallen von kollektivistischen und individualistischen Denk- und
Handlungsweisen

 Werte und Identitatskonflikte
e Grossfamilien- und Ethnienzugehorigkeit waren identitatsstiftend
* Tradition und Religion hatten grosse Bedeutung

> Folge: Uberforderung, Identitatsproblematik, Insuffizienzgefiihle



Unterschiedliche familiare Strukturen Heimat/Schweiz:

* Mehrheitlich patriarchale Strukturen

e Autoritare Erziehung, auf Gehorsam und religiosen Werten basierend,;
Verwandtschaft und Nachbar/-innen werden in die Erziehung einbezogen

* Eltern, Lehrpersonen, Pfarrer und altere Menschen sind Respektspersonen:
Kinder und Jugendliche gehorchen ihnen



BB Trauma

Interdisziplinare Zusammenarbeit:

Ublich:

Arzt*in mit professionellen/laien
Dolmetschenden

Wissen von Dolmetschenden nur
teilweise gefragt

Begrenzte Zeit von Arzt*innen

Briicken-
bauer*in

Neu:

Kooperation Arzt*in und Briickenbauer*in
mit FFS (Sozialdienst...)

Hauptverantwortung Arzt*in:
Fachperson Medizin

Verantwortung Briickenbauer*in:
Fachperson Soziointegration und Kultur



Rolle der Soziointegration: Briickenbauer*in:

* Fallspezifische soziointegrative Beratung und Begleitung von Klient*innen aus der eigenen
Kultur/Sprachgruppe

» Regelmassige, selbstandige Kontaktaufnahme mit Klient*in
» Zielumsetzung
» Absprache mit medizinischer Fachperson

* Nach Bedarf Trialog zwischen involvierten Fachpersonen und Klient*in
* Aufklarung und Sensibilisierung von psychisch belasteten Gefllichteten

* Vernetzungsarbeit, damit belastete Geflichtete niederschwellig mit Psychiater*in in Kontakt
treten

* Stabilisieren und aktivieren, orientieren und motivieren

* Ressourcen mobilisieren



Kompetenz in der Arbeit mit Geflichteten:

Anstreben einer tragfahigen Beziehung
» Kulturspezifische Aspekte treten in den Hintergrund

* Informationen Uber hiesige Angebote und deren Nutzungsmoglichkeiten

Moglichst grindliche Auftragsklarung
* Einbezug von psychosozialen und migrationsspezifischen Aspekten

* Regelmassige Helfersitzungen unter Einbezug der Betroffenen



AN

KOMPETENZZENTRUM
TRAUMA & MIGRATION

Vielen Dank fur Ihre Aufmerksamkeit!



