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Agenda

▪ Migration und Weltbürgerrecht

▪ Kennzahlen der aktuellen Migrationsdebatte

▪ Sprachkompetenz von Patient:innen im MRV

▪ Spezialstation für deutschen Spracherwerb (SPRINT)

▪ Psychotherapie, Körpermetaphorik, Religion 

▪ Zusammenfassung und Ausblick

„Was von ertrunkenen 
Flüchtlingen bleibt.“ 
Bettoni & Fritsche, 2019



Seite 4

Die Debatte um Migration in der gegenwärtigen politischen 

Philosophie

▪ Kommunitarismus Walzer

▪ Egalitaristischer Kosmopolitismus Carens

▪ Liberaler Nationalismus Miller
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Bundesamt für Migration und Flüchtlinge 1953-2025
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Die zehn zugangsstärksten Staatsangehörigkeiten

Zugriff am 02.09.2022: https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html

Und 06.05.2026

https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-juli-2022.html
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Asylerstantragszahlen nach Bundesländern 2025

Zugriff am 06.05.2025: https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-dezember-

2025.pdf?__blob=publicationFile&v=4
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Entwicklung der Asylerstantragszahlen im Jahresvergleich 

(2021-2025)

Zugriff am 06.05.2025: https://www.bamf.de/SharedDocs/Anlagen/DE/Statistik/AsylinZahlen/aktuelle-zahlen-dezember-

2025.pdf?__blob=publicationFile&v=4
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Fragen

▪ Gibt es Krankheiten, die die Psychiatrie herausgearbeitet hat, überall 
in der Welt?

▪ Kommen psychische Störungen in verschiedenen Kulturen mit 
gleicher Häufigkeit vor?

▪ Welche psychischen Erscheinungen werden in verschiedenen 
Kulturen als pathologisch, welche als normal eingestuft? 

▪ Werden psychische Störungen in verschiedenen Kulturen 
unterschiedlich behandelt?

▪ Haben psychische Störungen in verschiedenen Kulturen 
unterschiedliche Verläufe?

Knischewitzki et al. 2013: Überblick: Transkulturelle Psychiatrie
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Zentrale Fragestellungen bei Behandlung und Begutachtung

▪ Welche psychischen 

Erkrankungen entwickeln 

Migrant:innen in 

Aufnahmekulturen und mit 

welcher Häufigkeit?

▪ Welche Behandlungsformen des 

Aufnahmelandes erweisen sich 

bei Migrant:innen mit psychischen 

Störungen unterschiedlicher 

Herkunftsländer als wirksam?

Peter Paul Rubens "Die Flucht nach Ägypten" 1614

Peter Paul Rubens "Die Flucht nach Ägypten" 1614 

Zugriff am 05.02.2018: http://altemeister.museum-kassel.de/33905/

http://www.thegap.at/kunststories/artikel/fluchtpunkte/slide/03_durer_flight_into_egypt.jpg/
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Bevölkerung nach Migrationsstatus 2010 Knischewitzki et al., 2013
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Migration ist ein (lebenslanger) Prozess mit idealtypischem Phasenverlauf 

und verschiedenen phasenspezifischen psychologischen 

Herausforderungen!

Modell der Emotionslogik (Machleidt & Heinz, 2013; Sluzki, 2010)
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Akkulturationsstile und -stress Berry, 2006; Callies et al., 2007 

In verschiedenen Kulturen gibt es unterschiedliche Vorlieben und 

Gewohnheiten, Stress und seelisches Leid auszudrücken.
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Einflussfaktoren auf die seelische Gesundheit Callies et al., 2007

Migration geht mit der Notwendigkeit zur Akkulturation einher. Aus der 

Erfordernis, zwei verschiedene Kulturen zu integrieren, resultiert 

akkulturativer Stress!
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Eckdaten

Deutschland: 

▪ 2026: jeder 4. hat einen Migrationshintergrund (26,3%, 21,8 Mio.) 
(Destatis, 2025)

▪ zahlenmäßig größte Immigration nach Deutschland, im 

Verhältnis zur Bevölkerungsgröße nicht (BAMF, 2020b)

vulnerable Personengruppe:

▪ Erhöhtes Risiko für psychotische, somatische, affektive 

Störungen und Suizid (Amad et al., 2013; Bermejo et al., 2010; Pignon et al., 

2017; Schouler-Ocak et al., 2015)

▪ Erhöhtes Risiko inhaftiert und zu härteren Strafen verurteilt zu 

werden,  „Racial Profiling“ (Light, 2016; Singh et al., 2007)

Maßregelvollzugskliniken in Baden-Württemberg: 

▪ §63 StGB: 35% (Querengässer & Traub, 2019)

▪ §64 StGB: 52% (Bulla et al., 2018)
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Fremdsprachliche Therapien sind schwierig, weil…

…Nutzung der Primärsprache des Patienten führt zu einer besseren 

therapeutischen Allianz (wichtigster Wirkfaktor der Therapie!!!). Schouler-Ocak, 

2020 

…es klare Präferenzen gibt, die Primärsprache für emotionale Inhalte zu 

verwenden, allerdings verwenden Patienten in Therapien auch die 

Zweitsprache gern, wenn diese gut beherrscht wird, insbesondere wenn sie 

früh erlernt und natürlich erlernt wurde. Rolland et al., 2017

…der Output bei therapeutischen Interventionen in der Primärsprache des 

Patienten etwa doppelt so hoch ist. Griner & Smith, 2006

ABER die Zweitsprache kann weniger emotionale Resonanz auslösen, was ein 

Vorteil sein kann, wenn es in der Therapie z.B. um Symptomkontrolle oder die 

Analyse von emotionalen Situationen in der Vergangenheit geht.  Erim, 2017
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Sprachkompetenz von Patient*innen im bayerischen MRV

▪ bayernweite Erhebung innerhalb von zwei Jahren

▪ 11 von 13 Kliniken; 235 Teilnehmer:innen von 849 Migrant:innen

▪  1. Generation 86%; 2.Generation 14%

▪  Alter: 33 Jahre

▪ Fragebögen und Tests in 15 Sprachen t0 und t1 (im Abstand 

       von 7 Monaten): 

▪ Soziodemografischer Fragebogen (Dudeck et al., 2013)

▪ Deutschtest (Jin & Schote, 2009)         

▪ Fragebogen zum Stationsklima (Schalast & Tonkin, 2016)

▪ Fragebogen zur Akkulturation (Bongard et . al, 2020)

Bildergebnis für Freistaat Bayern#

https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwi5o-Cv-oreAhWEy6QKHSkKA_oQjRx6BAgBEAU&url=https://de.wikipedia.org/wiki/Politisches_System_Bayerns&psig=AOvVaw0dSQGtZ6CU8qOkEGhBF4tw&ust=1539779122033956
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Ergebnisse

▪ 44 Primärsprachen
▪   60 Sprachen gekonnt: 

▪ Deutsch

▪ Russisch

▪ Englisch 

▪ Türkisch 

▪  im Mittel 3 Sprachen

Titze L, Lutz M, Franke I, Streb J, Dudeck M: Das Deutschsprachniveau von Patienten mit Migrationshintergrund im bayerischen 

Maßregelvollzug – eine Bestandsaufnahme. Recht & Psychiatrie, 2021,39(3): 140-146 
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Ergebnisse

Sprachniveau nach dem Gemeinsamen europäischen Referenzrahmen:

▪ A-, B- und C-Niveau (Trim et al., 2017)

Deutschniveau: 

▪ 50% A-Niveau 

▪ 14% B-Niveau 

▪ 36% C-Niveau

Patient:innen, die ein geringeres Niveau als C-Niveau aufwiesen:

▪ 50% erhielten Deutschunterricht 

▪ M = 2,58 Stunden (20 Minuten – 10 Stunden x Woche)

▪ 66% in Gruppenunterricht (2-10 Personen) 

sign. Unterschied zwischen §§63 und 64 StGB (U = 3232,5; 

   Z = -3,226; p = 0,001)
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Veränderung nach 7 Monaten?

▪  signifikante Verbesserung nur, wenn B-Ausgangsniveau (Z = -2,64; 
p = 0,008) vorhanden war

▪  keine Unterschiede im Zuwachs: 

▪ Unterbringungsgrundlage (t (75) = -1,267; p = 0,209)

▪ Diagnose (FET = 9,182; p = 0,686)

Zugriff am 06.11.2021:https://www.ajoure-men.de/lifestyle/10-tipps-und-tricks-zum-sprachenlernen/
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Implementation einer Spezialstation für deutschen 

Spracherwerb (SPRINT)

Kooperation der Vitos Klinik für Forensische Psychiatrie in Hadamar mit der Vitos Klinik für 
Forensische Psychiatrie in Haina in zwei Schritten:

1. In Hadamar werden bis zu 21 Patienten aus Haina zum Spracherwerb aufgenommen, die

▪ keine/geringe Deutschkenntnisse aufweisen,

▪ Gemäß §63 StGB verurteilt wurden.

2. Rückverlegung nach Haina

i.d.R. nach einem Jahr, wenn die Patienten das Sprachniveau A2 erlangt hat

        Teilnahme an Regelbehandlung in Haina
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Beteiligte 

Maßregelvollzüge

Grafik online erstellt unter

https://www.mixmaps.de/deutschland/karte

.html
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Besonderes Konzept der SPRINT-Station in Hadamar

▪ Schwerpunkt Spracherwerb:

• 900h/Jahr

• 4 Unterrichtseinten á 45 Min pro Tag Montag bis Freitag

• Zwei Kurse (Regelkurs und Alphabetisierung)

• Regelmäßig (i.d.R. alle 3 Monate) Niveautests

▪ Geschultes Personal (sprechen langsamer und deutlich, 
unterstützen bei Hausaufgaben)

▪ Gebrauch von Bildwörterbüchern, themenspezifische 
Schautafeln, deutsche Zeitschriften, deutsche TV-Sender etc. 
um den alltäglichen deutschen Sprachgebrauch zu 
verbessern
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Primärsprachen der Probanden
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Ergebnisse: Vergleich der Entwicklung des Sprachniveaus in 

SPRINT und Kontrollgruppe mittels hierarchischer linearer 

Modelle

• Signifikante Interaktion von Zeit und Gruppe, t (45, 73) = 3,34; p = 0,002. 

• Signifikanten Zuwächse im Spracherwerb über die Messzeitpunkte hinweg für beide Gruppen, t (43, 82) = 2,58; p = 0,013.

• Experimentalgruppe von 𝑀𝐵𝑎𝑠𝑒𝑙𝑖𝑛𝑒 = 0,24 (SD = 0,51) auf 𝑀𝐽𝑎ℎ𝑟 = 2,53 (SD = 1,39)

• Kontrollgruppe von 𝑀𝐵𝑎𝑠𝑒𝑙𝑖𝑛𝑒 = 0,33 (SD = 0,61) auf 𝑀𝐽𝑎ℎ𝑟 = 1,21 (SD = 1,55)

• Signifikanter Einfluss vom Status der Alphabetisierung zum Zeitpunkt Baseline, t (55, 20) = 2,76; p = 0,008. 
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Akkulturationsstrategien „Die Richtung stimmt!“

Akkulturationsstrategien der SPRINT-Patienten. Jeder Punkt entspricht einem Patienten. Als Bezugslinien 

gelten die Skalenmitten. Je weiter ein Punkt von den Skalenmitten entfernt ist, desto deutlicher ist eine 

bestimmte Strategie ausprägt. 
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Stationsklima (EssenCES) aus Patientensicht

Einordnung des Stationsklimas aus Sicht der Patienten der SPRINT-Station in die Quintile der Normstichprobe für 

forensische Patienten in Deutschland nach Schalast und Tonkin (2016). 

Q1 = unterdurchschnittlich, Q2 = leicht unterdurchschnittlich, Q3 = durchschnittlich, Q4 = leicht überdurchschnittlich, 

Q5 = überdurchschnittlich
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Worauf ist in der Psychotherapie von Migranten zu achten?
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Religion und Migration

▪ Religion ist eines der wichtigsten Identitätszeichen und wesentlicher 
Faktor der identifikatorischen Integration beim Migrationsprozess.

▪ Fungiert als Verbindung zur Heimat, unterstützt Gruppenidentität und 
das Bewahren von Tradition.

▪ Religionszugehörigkeit ist auch ein Kennzeichen kultureller Differenz!

▪ Religion beeinflusst psychisches Befinden positiv.

▪ Religion ist eine Bewältigungsstrategie.
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Kulturelle Körpermetaphorik oder die Spuren des Affektiven im 

Somatischen

Verständniszugänge zur Somatisierung aus kultureller Sicht:

▪ Lebermetaphorik der Franzosen

▪ Herzmetaphorik der Deutschen

▪ Darmmetaphorik der Engländer

▪ Virusmentalität der Amerikaner

„Somatosensorische Verstärkung“ und soziale Belastung

Machleidt, 2013: Migration, Kultur und psychische Gesundheit. Kohlhammer-Verlag
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Tipps für den Alltag
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Dolmetscher - Was ist zu beachten? Salman, 2006

▪ Vor- und Nachgespräch, um dem Dolmetscher Abgrenzung, Wahrung der 

Neutralität und die Reflexion der Übertragungen vor dem eigenen 

Migrationshintergrund zu ermöglichen.

▪ Neutralität gehört neben der Kompetenz, wörtlich und inhaltlich genau, 

kommentarlos und unparteiisch zu übersetzen, zu den wichtigsten 

Fähigkeiten eines Dolmetschers. Der Einsatz von Verwandten und Freunden 

ist aus diesen Gründen abzulehnen.

▪ Einsatz gleichgeschlechtlicher Dolmetscher ist anzustreben. 

Altersunterschied sollte nicht zu  groß sein.

▪ Die ethnische Herkunft des Dolmetschers darf für den Probanden nicht 

potentiell bedrohlich sein.

▪ Dolmetscher, die neben ihren Sprachkenntnissen nicht über ausreichendes 

kulturelles Hintergrundwissen verfügen, erschweren die Begutachtung.
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Erfordernisse für Behandlung und Begutachtung 

▪ Aktuelles Stadium im Migrationsprozess

▪ Der erreichte Anpassungsstatus

▪ Der Grad der Integration bzw. Isolierung

▪ Evtl. Bestehende Diskriminierungsgefühle

▪ Genderaspekte

▪ Verfolgungsgedanken

▪ Etwaige Fluchtgedanken und Remigrationsabsichten.

Modifikation der therapeutischen Haltung und Interesse des 

Gutachters an kultur-und migrationsspezifischen Thematiken!
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Frankfurter Akkulturationsskala FRAKK Bongard et al., 2002

trifft 

überhaupt 

nicht zu

trifft im 

wesentlichen 

nicht zu

trifft eher 

nicht zu

teils-teils trifft etwas zu trifft im 

wesentlichen 

zu

trifft 

vollständig zu

Ich benutze die deutschen 

Massenmedien (TV, 

Tageszeitung, Zeitschriften 

etc.)

0 1 2 3 4 5 6

In meiner Freizeit spreche 

ich die Sprache meines 

Herkunftslandes.

Ich lebe stark nach den 

Traditionen meines 

Herkunftslandes.

Ich fühle mich von meinen 

deutschen Mitmenschen 

angenommen.

20 Items, die zu zwei Faktoren zusammengefasst werden:

 1. Orientierung an der Herkunftskultur

 2. Orientierung an der Aufnahmekultur

  bzw. Bildung eines Akkulturationsindex.
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▪ Kulturelle Definition des Problems

▪ Kulturelle Wahrnehmung von Ursachen, Kontext und Unterstützung

▪ Kulturelle Einflussfaktoren auf Selbsthilfe und früheres   
Hilfesuchverhalten

▪  Kulturelle Einflussfaktoren auf aktuelles Hilfesuchverhalten
 
 

Kulturell gebundenen Ausdrucksformen – „Cultural 

Formulation“ DSM-5 APA, 2015
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Aufenthaltsstatus

▪ Aufenthaltsgestattung: Während des Asylverfahrens

▪ Duldung: Abschiebung kann nicht durchgeführt werden

▪ Aufenthaltserlaubnis befristet (i.d.R. 1-5 Jahre )

▪ Aufenthaltserlaubnis unbefristet

▪ Niederlassungserlaubnis

Recht auf Freizügigkeit: EU- Bürger Jeder EU- Bürger hat das Recht sich 

innerhalb der europäischen Union frei zu bewegen, einzureisen und sich 

aufzuhalten.

Fiktionsbescheinigung: Antrag auf Aufenthaltserlaubnis wurde gestellt. Über den 

Antrag ist noch nicht entschieden. Er kann bestätigt oder abgelehnt werden.

.
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Was kann noch angefordert werden?

▪ Foliensatz zur Grundlagen des Ausländerrechts

▪ Fragebogen zur Akkulturation (FRAKK, Bongard et al., 2020)

▪ Fragebogen zum Gesundheitszustand (SF-36, Morfeld, et al, 2011)

▪ Fragebogen zur Messung der psychischen Befindlichkeit (BSCL, deutsche 

Version des Brief Symptom Inventory, Franke, 2017)

▪ Fragebogen zur Hoffnungslosigkeit (BHS, Kliem & Brähler, 2015),)

▪ Fragebogen zur Psychotherapiemotivation (FPTM, Schulz et al, 2003)

▪ Fragebogen zum Stationsklima (Essen-CES, Schalast, 2016)

▪ Fragebogen zur Teilnahmefähigkeit an Psychotherapie und Kommunikation 

auf Deutsch 
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Interkulturelle Kompetenz 

„Wer den Schritt der Migration wagt, begibt sich auf eine abenteuerliche 

Reise, an deren Ende er keine andere Wahl hat als die, ein anderer zu 

werden als der, der er vor seiner Abreise war.“ Machleidt, 2013
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Wie positioniere ich mich als Mensch und Arzt?

Zugriff am 05.02.2018: https://www.amazon.de/Zuwanderung-Moral-

bedeutet-Reclams-Universal-Bibliothek-ebook/dp/B01BFJF5E0
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!

Michael  Büsselmann

Carina Dambacher

Irina Franke

Michael Fritz

Ronja Kieft

Ronja von Kittlitz

Maximilian Lutz

Stefanie Nigel

Laura Rinser

Judith Streb

Susanne Tippelt

Larissa Titze

Logo: Hessen - zur Startseite

Bildergebnis für Freistaat Bayern#

vitos

https://soziales.hessen.de/
https://www.google.de/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwi5o-Cv-oreAhWEy6QKHSkKA_oQjRx6BAgBEAU&url=https://de.wikipedia.org/wiki/Politisches_System_Bayerns&psig=AOvVaw0dSQGtZ6CU8qOkEGhBF4tw&ust=1539779122033956
https://www.vitos.de/
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