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Die Zahl der Menschen auf Flucht steigt

Menschen mit Fluchterfahrung sind vor,-
wahrend,- und nach der Flucht vielfaltigen
Belastungen ausgesetzt

Die Pravalenzraten fiir psychische
Erkrankungen sind in Verbindung mit
Fluchterfahrung deutlich erhoht

Flr die psychosoziale Versorgung von
Flichtlingen stehen psychosoziale Zentren zur
Verfligung

Keine bundeseinheitlichen Konzepte zur
|dentifizierung und keine passgenaue
Weitervermittlung zur bedarfsgerechten
Versorgung
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PTBS Depression
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Metaanalyse Blackmore et al. (2020)
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Postmigrationsstressoren
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Postmigrationsbedingungen haben ebenso einen starken
Zusammenhang mit der psychischen Gesundheit wie die

erlebten Traumata

Die Stressoren kdnnen bestehende Erkrankungen
verschlechtern, die Heilung behindern und Chronifizierungen

fordern

Die Einflussfaktoren beziehen sich auf:

Institutionelle Aspekte:

Individuelle Aspekte

» Dauer des Asylverfahren

» Asylklageprozess

» Unterbringung in
Wohnheimen

Quelle: [6] [7]

» Diskriminierung

» Sprachschwierigkeiten
» Verlust sozialer Kontakte
» Erwerbslosigkeit

www.fh-diakonie.de ©



Definition psychosoziale Versorgung Fachhochschule

der Diakonie

,,psychosoziale Versorgung, Versorgung
der Bevblkerung mit psychosozialen
Dienstleistungen, die darauf abzielen,
psychisches Leid und psychische
Storungen von vorneherein zu verhindern
und damit kurative MaRnahmen auf ein
Mindestmal} zu beschranken (Pravention,
Psychotherapie)”.

Diakonie && Quelle: [8] www.fh-diakonie.de /



Zugangsbarrieren und Herausforderungen
fur das psychosoziale Versorgungssystem

Kulturelle und sprachliche

Rechtliche und strukturelle
Herausforderungen

Aspekte

» Der Anspruch auf Psychotherapie » Fehldiagnosen und

wird nach den Asylbewerber- Fehlbehandlungen durch sprachliche
leistungsgesetz (AsylbLG) geprift Verstandigungsprobleme

» Wartezeit bei Rechtsanspruch » Diagnostik und Therapie

6 - 7 Monate durch unterschiedliche

Attribuierung der psychischen
Beschwerden erschwert

Diakonie &: Quelle: [7] [9]
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Fehlende Finanzierung fiir

spezialisierte Zentren und
Sprachmittler

» Sprachmittler kdnnen in den
ersten 18 Monaten gewahrt

werden

» Die Finanzierungsquellen

sind divers und zeitlich begrenzt,
Kontinuitat und Nachhaltigkeit der
Leistungen ist gefahrdet

www.fh-diakonie.de &
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Aktueller psychosozialer Versorgungsstand in Deutschland i Hioinie

/

' Die psychosozialen Versorgungsstrukturen sind nicht auf
spezielle Bedlirfnisse ausgelegt

-- Konzept der Resilienz findet wenig Berlicksichtigung

-- Psychosoziale Angebote sind oft Uberbriickungsangebote

_ Regelversicherten wird viermal haufiger als Gefllichteten
eine psychotherapeutische Behandlung gewahrleistet

_ 4,6 % des Bedarfs wird durch die Psychosozialen Zentren
(PSZ) fir Flichtlinge abgedeckt

_ Forderung: Gesundheitsversorgung unabhdngig vom
Aufenthaltsstatus

Diakonie && Quelle: [9] www.fh-diakonie.de °
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Fragestellung Methode

» Orientierende
Literaturrecherche
vertieft durch die
Suche in dem
Online-Katalog der
Bibliothek an der

Wie kann eine
psychosoziale
Versorgung von
Menschen mit

Fluchterfahrung im
deutschen
Gesundheitssystem
gelingen?

FHdD.

Deutsch-, und
englischsprachige
Literatur.

Diakonie 52 www.fh-diakonie.de 10
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Screening Instrumente in Erstaufnahmeeinrichtungen dor Diakonie

. DGPPN fordert Screenings im Rahmen Integrating Refugee
der medizinischen Erstuntersuchung Health and We"_Being

verpflichtend durchzufthren Creating pathways for refugee survivors to heal

. Ermadglichen ersten Eindruck des
psychischen Belastungsgrads

. Das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG)

und das Staatssekretariat fur
Migration (SEM) fordern einheitliche

Standards
_ ) REFUGEE HEALTH
. Testpsychologische Instrumente fir SCREENER - 15 (RHS-15)
die Friherkennung und die
Schweregradbeurteilung - sind
wissenschaftlich valide Mittel
Diakonie 52 Quelle: [10] www.fh-diakonie.de 11



Empfehlungen Fachhochschule

Wann? Wer? Warum?
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Fachhochschule
Empfehlungen e Diakonie
. ) Geschutzter
Zeitnah %lel Ist eine Raum mit
nach der gsschultes Fruherk_ennung bestimmten
Ankunft ersonal psy"chlscher Rahmen-
Stoérungen

bedingungen

Warum? Wo?
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Orientierung an der Interventionspyramide dar Diakonie

Fokussierte,
nichtspezialisierte Unterstiitzung
Gemeinschaftsaktivierung und
Familienunterstiitzung

Rahmenbedingungen

Spezialisierte
Hilfe

Diakonie && Quelle: [11] www.fh-diakonie.de 14



Traumaambulanzen

* In der Regel werden Traumaambulanzen fir die
Akutversorgung von Betroffenen von Gewalt- und
Sexualstraftaten genutzt

e Aktivierung der Traumaambulanzen in NRW, fir
FlGchtlinge aus der Ukraine

e Die psychosoziale Versorgung besteht aus flnf
Einzelsitzungen oder bis zu zehn gruppentherapeutische
Sitzungen

e Die Hilfe umfasst auch eine psychosoziale Beratung bei
Integrationsschwierigkeiten

Diakonie & Quelle: [12]
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Ministerium fir Arbeit,
Gesundheit und Soziales
des Landes Nordrhein-Westfalen A

MENU

© panthermedia.net / Werner Heiber

6. Mai 2022

Hilfe bei traumatischen Erlebnissen fiir
Menschen aus der Ukraine

Land Nordrhein-Westfalen und Landschaftsverbande

offnen Angebote der Traumaambulanzen

Das nordrhein-westféalische Gesundheitsministerium und

die Landschaftsverbande Rheinland (LVR) und Westfalg
Lippe (LWL) machen die Angebote der Traumaambula
fur von Krieg und Flucht traumatisierte Menschen aus der
Ukraine kurzfristig zur Erstversorgung zuganglich.

www.fh-diakonie.de 1°



Peer to Peer Ansatz e Trosechule

Format

und Umfang Acht Gruppensitzungen, je 2h

* Deckung der Versorgungs- und
Praventionsbedarfe durch Peer-
Ansatze

Trauma, Stress, Trauer, Schuld, Depression, korperliche

el Beschwerden, Identitat, Akkulturation

* Positive Wirkung auf die
psychische Gesundheit, auch

i Kognitiv-verhaltensorientierte psychoedukative Elemente,
ohng Psyc_homg'SChe Methodik Entspannungsibungen, soziale Unterstitzung,
Qualifikation Empowerment

e 2018 Pilotierung von ,,Mind
Sing“, einem gruppenbasierten
Peeransatz

Durchfiihrende

Leitung durch Peer-Trainerlnnen. Begleitung durch Co-
Trainerlnnen mit beruflicher Erfahrung im Fluchtkontext /
psychosozialer Bereich

Trainerlnnen-
tandem

Peer-Trainerlnnen: eigene Fluchterfahrung, beruflicher
Methodik Hintergrund, psychische Belastbarkeit, kulturelle/religiose
Vorstellungen, sprachliche Kompetenz

Diakonie && Quelle: [13] www.fh-diakonie.de 1©
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Qualitative Prozessevaluation dor Diakonie

] Trainierlnnen
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Diskussion & Fazit der Diakonie

e Das Gesundheitssystem und insbesondere die
Bereiche Psychiatrie und Psychotherapie stehen vor
vielfaltigen Handlungserfordernissen

* Eine zeitnahe Identifizierung und bedarfsgerechte
Versorgung der Betroffenen ist zwingend erforderlich

* Forderlich ware der Einsatz bundeseinheitlicher
Screening-Instrumente und die Integration von Peer-
Ansatzen

e Diskrepanz zwischen dem Bedarf und den
verflugbaren Versorgungsstrukturen

* Planung von Versorgungsstrukturen

Diakonie &: Quelle: [5] [9] [10] [14] [15] www.fh-diakonie.de 18
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* Abbau der gesetzlichen Barrieren (§4, §6 AsylbLG) im
Gesundheitssystem

* Die BafF kritisiert, dass Deutschland seinen
Verpflichtungen aus internationalen Vertragen nicht
entsprechend nachkommt

 Kritisch: Licken in der psychosozialen Versorgung
Schutzsuchender in Deutschland

e Positiv: Modellprojekte zur niederschwelligen
psychosozialen Versorgung und die Aktivierung der
Traumaambulanzen in NRW

* Implikation fur die Praxis: Synergieeffekte blindeln
und in einer bundeseinheitlichen
Leitlinienempfehlung oder Expertenstandards
zusammenfuhren

Diakonie &: Quelle: [4] [5] [9] [10] [14] www.fh-diakonie.de 1°
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