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Trotz der demographischen Veränderungen durch Migration und Globalisierung gibt es dennoch 
weiterhin Unwissen, wie Zuwanderer effizient in psychoszialen Einrichtungen versorgt werden können 
und welche Versorgungsmodelle tatsächlich Barrieren abbauen. Die höchsten Zuwanderzahlen sind in 
den innerstädtischen Bezirken der Großstädte zu verzeichnen. Mehrkulturalität ist somit 
Alltagswirklichkeit, sie manifestiert sich auch in den jeweiligen Krankheitskonzepten der Patienten und 
damit in ihren Erwartungen an das Gesundheitssystem. Besteht bei den Professionellen  im 
Gesundheitssystem Unkenntnis dieser Erklärungsmodelle, kann dies zu 
Kommunikationsschwierigkeiten beitragen. Dementsprechend notwendig erscheint ein 
migrantensensibles psychosoziales Versorgungsangebot. Eine empirisch fundierte Analyse, welche 
Maßnahmen zum Abbau von Barrieren und zur interkulturellen Öffnung psychiatrischer Institutionen 
durchgeführt werden und welche dieser Maßnahmen  erfolgreich sind, liegt allerdings bisher nicht vor. 
Seit Beginn der 1990 Jahre wird jedoch von Forschung, Politik und Zuwandererorganisationen immer 
wieder darauf hingewiesen, dass die psychosoziale Versorgung von Zuwanderer bisher noch - im 
Vergleich zu der psychosozialen Versorgung von Nicht-Zuwanderern - unzureichend sei. Es wird in 
Sachverständigenkommissionen und in der Forschung davon ausgegangen, dass Institutionen der 
psychiatrischen Gesundheitsversorgung oft die Situation und die speziellen Bedürfnisse von 
Zuwanderern nicht erkennen und nicht den Bedürfnissen entsprechend organisiert sind. Weiterhin 
wird vermutet, dass daraus Unter-, Über- und Fehlversorgung resultiert, die sowohl in den 
Organisations-, Kommunikations-, und Zugangsstrukturen der Einrichtungen, als auch in der 
psychiatrischen Forschungstradition und den damit verbundenen Defiziten an kultursensibler, und -
kompetenter Diagnostik begründet ist. Weitgehend unerforscht ist derzeit auch die aktive Rolle von 
Migranten im Gesundheitssystem – sei es als Professionelle oder als Teilnehmer in Angehörigen- und 
Selbsthilfegruppen. Die zunehmende kulturelle Heterogenität der Bevölkerung in Europa verlangt 
nach weitergehenden Untersuchungen, durch welche Ressourcen die Zuwanderer selbst mitbringen 
und mobilisieren und durch welche  Maßnahmen und Strukturen  Migranten effektiv und nachhaltig in 
die psychiatrischen Versorgungsstrukturen einbezogen werden können.  
 
 
 
 

 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 



 



 
 

 
 

 



 
 

 
 

 
 



 
 

 
 

 
 
 


