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Erziehungsberatung

Beratungsarbeit mit auslindischen Familien

Von Ursula Gerhardt

Zusammenfassung

Bei der Beratung auslindischer Kinder, Jugendlicher
und Familien steht der Berater vor besonderen Anforde-
rungen. Obgleich Arbeitsmigranten und ihre Familien
haufig schon viele Jahre im Gastland leben, verbinden sie
starke Loyalititsbande mit der Herkunftsfamilie und den
Sitten und Briuchen des Heimatlandes. Der Berater muf
nicht nur die sozio-kulturellen, insbesondere auch die re-
ligiosen Bindungen des Herkunftslandes beriicksichtigen,
er muff in den Interaktionen, abgeschen von Sprachbar-
rieren Nihe und Distanz sorgfiltiger regulieren, Autori-
tit verkérpern, ohne zu bevormunden oder den Klienten
unselbstindig zu halten. Dartiber hinaus mufl er hiufig
auch den Menschen aus Passivitit, aus magischen Denk-
haltungen und mystischen Vorstellungen zu einer auto-
nomeren und bestbewufliteren Handlungsfihigkeit ver-

helfen.

1 Auslinder sind keine homogene Gruppe

Von Auslindern oder auslindischen Familien zu spre-
chen wiire viel zu allgemein; es sind Tiirken, Jugoslawen,
Spanier, Portugiesen, Italiener, Afrikaner, Vietnamesen
oder Menschen aus Sri Lanka mit ithren Familienangeho-
rigen. Sie haben nicht nur eine unterschiedliche Nationa-
litit, sondern gehoren zum Teil auch verschiedenen eth-
nischen Gruppen mit eigenen Traditionen und Normen
in thren Heimatliandern an. Auch der Status ihres Aufent-
haltes hier unterscheidet sie als Arbeitsmigranten (Gast-
arbeiter, Studenten, Asylanten und Asylbewerber, um nur
einiger Hauptgruppen zu nennen) und hat durchaus Aus-
wirkungen auf ihre Einstellung zum Gastland und ihre
Erwartungen an dieses. In den meisten Herkunftslindern
der auslindischen Mitbiirger prigen aber Familie und
Religion das Leben ithrer Einwohner stirker als das in
unseren westlichen Industrienationen der Fall ist. Reli-
giose Uberzeugungen bestimmen tiefgehend Sinngebung
des Lebens und Verhaltensregeln, und diese Einflusse
sind beispielsweise total different, ob es sich um ein ka-
tholisches oder islamisches Einwanderungsland handelt.
Es ist auch nicht nur das Herkunftsland, sondern auch
die spezielle Religion des Herkunftslandes von Bedeu-
tung.

Gunser. Korracer-Itar (1980/81) schildert in ihrem
Aufsatz iiber die ethnischen sozialen Probleme der Fami-
lie in einer Ubergangsgesellschaft am Beispiel der Tiirkei
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die unterschiedlichen Familienstrukturen der Dorf-,
Klein- und Grofistadt-Familien. Um nur kurz einen Ver-
gleich zu erwithnen, sei hier gesagt, dafl verstindlicher-
weise in den dorflichen Familien die Traditionen und
hierarchischen Regeln am stirksten das Zusammenleben
bestimmen. Die Angehorigen eines Familienstandes hal-
ten sozial und wirtschaftlich zusammen und fiihlen sich
fiireinander verantwortlich, die Frauen sind im offentli-
chen Leben den Minnern nachgestellt, Heirat und der
Ablauf der Eheverhandlungen wird durch die Eltern or-
ganisiert, das Familienleben wird in Form von getrennten
Frauen- und Minnergesellschaften gefithrt, d.h. daf§
beide Geschlechter wenig oder kaum Kontakt miteinan-
der haben. Wenigen westlich orientierten Familien, die
nur in den hoheren sozio-kulturellen Gesellschafts-
schichten anzutreffen sind, die nach unserer Geselischaft
im vergleichbaren Kleinfamilienmodell leben, stehen ins-
besondere nach der Abwanderung der Dorfbevslkerung
in die Grof8stidte einer groffen Anzah! von ,,Ubergangs-
familien®, so nennt Korracer-IraL diesen Typus, gegen-
iiber, in denen Lebensstil, Lebensanschauung und Le-
benssinn sehr diskrepant sind. Man pafit sich in der iu-
feren Lebensform westlichen Standards an, erwartet
aber, dafl dic traditionellen Ansichten und Briuche wei-
terhin auch bei der jiingeren Generation beachtet wer-
den. Das fithrt zweifellos zu Identifikationsproblemen
und Konflikten. Wenn also von unterschiedlichen sozio-
kulturellen Normen gesprochen oder geschrieben wird,
so ist darunter eine Vielfalt soziologischer und gesamt-
kultureller Einfliisse, die weit in die Geschichte der ein-
zelnen Volker zuriickgehen, gemeint. Es klingt gut, von
einer ,multikulturellen Gesellschaft® zu sprechen, so-
lange man nicht an die auch sffentlich allerseits bekann-
ten Auseinandersetzungen zwischen den verschiedenen
ethnischen Gruppen in Jugoslawien denkt, die im kleinen
sich auch in der jugoslawischen Familie abspielen, in der
die Eltern Serben sind, die Tochter aber einen kroati-
schen Freund hat.

Meine eigenen Erfahrungen beziehen sich iiberwie-
gend auf die Arbeit mit tiirkischen Familien und auf Ge-
spriache mit deutschen und tiirkischen Kollegen, die wie-
derum tberwiegend mit tiirkischen Kindern, Jugendli-
chen und Familien arbeiten. Dabei ist vielleicht anzumer-
ken, dafl sowohl in Berlin (West) als auch in der Bundes-
republik die Tiirken die grofite Gruppe der im Bundesge-
bict lebenden Auslinder ist, eine Zusammenstellung aus
dem Jahre 1982 findet sich bei Maria E.Karsten (1984,
Tabelle S.12).
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War bis etwa 1980 und in den Anfingen der achtziger
Jahre die Zielvorstellung der meisten Arbeiten Integra-
tion, sprach man von Defizit- und Differenzhypothesen,
so nahm seit Mitte der achtziger Jahre die Forschung von
Riickwanderungsbewegungen und die Frage nach der
Reintegration im Heimatland einen gréfleren Raum ein.
In der Tat ist die Zahl der beschiftigten auslindischen
Arbeitnehmer zuriickgegangen, es wird aber mehrfach
erwihnt, dafl die Anzahl der zugewanderten Familienan-
gehorigen gestiegen ist und damit mindestens aus der
Sicht des Familienberaters erfreulich mehr vollstindige
Familien im Gastland leben als in den Anfangsjahren der
Anwerbung und Einwanderung.

2 Fremdarbeiter — Gastarbeiter — auslindischer
Mitbiirger?

DietricH THRANHARDT (1984) beschreibt recht interes-
sant den Begriffswandel, den die Bezeichnungen fiir die
in Deutschland lebenden Auslinder durchgemacht ha-
ben. Zunichst waren es ,Fremdarbeiter”, dann ,Gastar-
beiter”, dann ,auslindische Arbeitsnehmer”, schliefilich
»auslindische Mitbiirger®. In letzter Zeit liest man sehr
hiufig auch den Begirff des ,,Arbeitsmigranten®. In der
Tat so falsch ist diese letzte Bezeichnung nicht, denn aus
den Gesprichen mit den tiirkischen Kollegen in Bera-
tungsstellen und in der Sozialarbeit wird deutlich, daf§
schliefllich die meisten Auslinder nach Deutschland ge-
kommen sind und kommen, um hier besser zu verdienen.
Die Kollegen unterscheiden auch die Motivation, die
Sprache des Gastlandes zu lernen, sich hier ,integrieren
zu lassen®, den Kindern die Kultur des Gastlandes, wenn
nicht nahezubringen, so doch zu akzeptieren, die Bemii-
hungen der Kinder in dieser Richtung zu férdern als un-
terschiedlich von solchen tiirkischen Biirgern, die aus ei-
ner ganz anderen Ursache ihr Heimatland verlassen,
nimlich wegen Familienzwistigkeiten oder Stammesfeh-
den. Fiir die Arbeitsuchenden ist der Aufenthalt im Gast-
land von vornherein zunichst auf eine begrenzte Dauer
angelegt, auch wenn daraus mehr als 6 oder 8 Jahre wer-
den (die durchschnittliche Aufenthaltsdauer der Tiirken
in der Bundesrepublik wird von M. E.KarsTEN, 1984, mit
7,4 Jahre angegeben.

Als Ziel aller pidagogischen oder auch integrativen
Mafinahmen wird meist die Emanzipation des auslindi-
schen Mitbiirgers genannt. Griese (1984) schreibt, ,Em-
anzipation bedeutet Selbstbestimmung statt Fremdbe-
stimmung (durch gesellschaftliche Zwinge und Pidago-
gen), Uberwindung eines Zustandes der Abhingigkeit,
Mindigkeit und innere Freiheit...“ (S.44) Wiirde man
allerdings Lebenslauf- und Lebensweltanalysen erstellen,
Action Research betreiben und Alltagsorientierungen er-
forschen, so wie es weithin verlangt wiirde, dann miifite
man {iber die emanzipatorischen Zielsetzungen, iiber In-
halte wie Selbstbestimmung und Abhingigkeit sehr viel
mehr und linger nachdenken. Vor allem aber wiirde man
die etwas abwertig gebrauchten Begriffe der ,Pidagogi-
sterung” und , Therapeutisierung® nicht so strapazieren.

Die Lebenswelten, aus denen die meisten der hier arbei-
tenden auslindischen, insbesondere tiirkischen Mitbiir-
ger kommen, sind so verschieden von den unseren, die
Menschen leben aber in unserem Land oder in anderen
Gastlindern und haben, nicht nur materielle, sondern
auch psychologische Schwierigkeiten und Leiden. Diese
Art der Lebensweltanalysen oder der Action Research
wire aber ein sehr langwieriger und vielschichtiger Pro-
zefl und miifite mit der Kenntnis und dem Akzeptieren
der Lebensumstinde in den einzelnen Herkunftslindern
selbst beginnen. Es sind ja nicht nur sozio-6konomische
Ursache-Wirkungszusammenhinge zwischen Heimatlin-
dern und Gastland, sondern es sind auch die Menschen,
ithre Bediirfnisse und Befriedigungen. Ich kann da nur
voll zustimmen, wenn es bei RoNNEBERGER (1977) heifit:

»Was legitimiert uns eigentlich, iiber die Probleme und Note
tiirkischer Gastarbeiterkinder ... nachzudenken, zu reden und
womdoglich Empfehlungen fiir das Handeln anderer Menschen
zu geben? Miifiten wir dies nicht den Betroffenen selbst tiberlas-
sen? ... Welche Gewiflheit haben wir Deutschen, daf§ wir wirk-
lich etwas genaueres dariiber wissen, ob die tiirkischen Kinder
und ihre Eltern unter den gegebenen Verhiiltnissen leiden, wel-
ches die Ursachen und Ausmafle ihres Leidens sind, und selbst
wenn unsere Analysen und Schluflfolgerungen richtig sein soli-
ten, woher nehmen wir die Gewiflheit, dafl unsere Vorschlige
geeignet sind, diese Leiden zu mildern? ... Indem wir von den
Wertprimissen, Normen und Verhaltenskodizi der heutigen
deutschen Kultur ausgehen, weil wir gar nicht anders konnen,
sollten wir uns fragen, ob diese von den tiirkischen Gastarbei-
tern und ihren Kindern geteilt werden oder ob dort nicht ganz
andere Vorstellungen vorherrschen...“ (RonNEBERGER 1977, S.
12-13).

3 Lebenslauf und Krankheit

Aus der Life-event-Forschung ist bekannt, daf} es Zu-
sammenhinge zwischen lebensgeschichtlich frithen Er-
eignissen, Erfahrungen und Konstellationen einerseits
und Ereignissen und Verliufen in spiteren Lebensab-
schnitten gibt. Stark prigende Erfahrungen werden aus
der Familienstruktur und -entwicklung, aus der Region,
in der jemand aufgewachsen ist, der Religion, der er an-
gehort, der Arbeitswelt, nicht nur der eigenen, sondern
auch der der nichsten Bezugspersonen gewonnen. Ge-
schlechterrollen und soziale Rollen beeinflussen den Le-
benslauf und die Einstellungen von Personen iiber die
Einzelfamilie hinaus. Verlust von nahen Angehérigen,
Trennungen und Krankheiten, hiufige Ortswechsel und
damit verbundener Arbeitsplatz- oder Schulwechsel kon-
nen Krisen ausldsen, von deren (positiver) Bewiltigung
die weitere Entwicklung der Personlichkeit abhingt, die
aber auch zur Symptombildung, zu weiteren Krankheiten
oder Chronifizierungen bereits bestehender Stérungen
fithren konnen. LANGEMAYER und ScHUBERT (1987) wei-
sen als Fazit threr Lebenslaufforschung auf die bekannte
Tatsache hin, dafl ,der Lebenslauf eines Individuums ...
nie die Sache lediglich eines Individuums und ailenfalls
seiner Primirfamilie ist, sondern er ist stets bedingt von
allen gegenwirtigen und fritheren Beziehungen einer
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Person, threm Erleben dieser Beziehungen, und jedes Le-
benslauffaktum hat wiederum Auswirkungen auf alle ge-
genwirtigen Beziehungen einer Person und auf ihre Inte-
gration aller fritheren...“. (5.117)

Zur gesundheitlichen Situation auslindischer - insbe-
sondere auch tiirkischer - Minner, Frauen und Kinder
liegt eine Fiille von Untersuchungen vor. Es wurden
Schwangerschafts- und Geburtsverliufe ausliandischer
Frauen beobachtet, Verhaltensauffilligkeiten und Lei-
stungsstorungen auslindischer Kinder wurden beschrie-
ben. Ich brauche in diesem Rahmen nicht ausfiihrlicher
darauf eingehen, sondern kann auf die Arbeiten von
KieLHorn (1984), Zink (1984), CorroraL (1984), KENTE-
NICH et al. (1984), Ktin/Wenkamr (1984), Ucar (1984),
Guc (1984), ANGERPOINTNER (1980) u.a. verweisen. Ne-
ben den Organerkrankungen, und hier wiederum gehiuft
Magen-Darm-Erkrankungen und Verschleiflerscheinun-
gen des Stiitz- und Bewegungsapparates, werden aber
auch in den meisten Arbeiten psychische und psychoso-
matische Storungen erwihnt. Leistungsstérungen und
Verhaltensauffilligkeiten bei Kindern und psychogene
Beschwerden bei Frauen als auch bei Minnern waren
auch in meinem Erfahrungsbereich die am hiufigsten be-
klagten Storungen. Rira KieLHoRN (1984) erwihnt in ih-
rer Arbeit zum Symptomwandel bei Erkrankungen von
Gastarbeitern, dafl die anfinglich eher hysterieform agi-
tierten oder apathisch depressiven Krankheitsbilder zu-
riickgegangen sind, dafiir aber Somatisierungen, d.h.
eher psychogene Korpersymptome und eher psychoso-
matische Krankheiten zunahmen. Krankheiten, insbeson-
dere in threm psychogenen Anteil, werden meist durch
Unsicherheit, Hilflosigkeit und Angst ausgelost und/
oder fixiert. Der Integrationsprozef} im Gastland wurde
und wird nicht bewiltigt, weil eine unvorhersehbare und
unkontrollierbare Zukunft keine iiberschaubare Lebens-
planung zulifit. Von der Herkunftsfamilie getrennt, hiu-
fig die neue Sprache nur unvollkommen beherrschend,
fihren Arbeitsdruck und Kommunikationsschwierigkei-
ten mit Vorgesetzten oder Kollegen, oder auch mit
Nachbarn und neue Wertnormen zu erhdhten Angsten
und stirkerer Hilflosigkeit.

4 Auswirkungen des Wanderungsprozesses auf die
Familiendynamik

Das Gleichgewicht innerhalb der Familien ist erschiit-
tert. Frauen werden selbstbewuflter und selbstindiger,
Kinder erkennen hiufig nicht mehr fraglos die viterliche
Autoritit an, im Gegenteil sie werden hiufig zu Hilfelei-
stungen, zum Dolmetschen oder Ubersetzen herangezo-
gen, da sie meist die Sprache des Gastlandes besser be-
herrschen als die Erwachsenen. Fiir die Manner fithrt das
zu Verinderungen threr Stellung in der Familie und der
traditionellen familiiren Rollenidentitit.

Die Berichte, die ich im Rahmen meiner Arbeit iiber le-
bensgeschichtliche Zusammenhinge tiirkischer Familien
bekommen konnte, haben zhnliche Inhalte wie sie Fatin
Guc (1984) in threm Artikel tber die Auswirkungen des
Wanderungsprozesses auf die Familiendynamik be-

schreibt. Sie hat diesem Artikel die Uberschrift ,Die ge-
teilte Familie“ gegeben. In der Tat ist es so, dafl nur we-
nige der Migrantenfamilien im Heimatland eine dem
westlichen Standard #hnliche Familienstruktur oder
Partnerschaft hatten. Bei der iiberwiegenden Mehrzahl
der tiirkischen Ehepartner haben die beidseitigen Eltern
die Ehe vermittelt, ohne dafl die Partner sich je vorher
gesehen hatten. Eine personal-emotionale Beziehung ist
meistens auch spiter in diesen Partnerschaften nicht ent-
standen. Die Familie umfafit aber einen weiten Kreis von
Verwandten, von Grofleltern, Onkel, Tanten, die sich viel
stirker als das bei uns der Fall ist, fiir die Erziehung der
Kinder in der Familie verantwortlich fithlen und sich
auch in diese Erziehung einschalten. Es bestehen rigide
hierarchische Verhiltnisse mit starren Geschlechterrol-
lenverteilungen. A.LANFRaNcHI (1988) beschreibt fiir die
Herkunftsfamilien der Emigranten aus Mittelmeerlin-
dern idhnliche familiale Strukturen und kommt zu der
Feststellung, die von besonderer Bedeutung fiir die spi-
tere Hilfe oder Beratung der auslindischen Familien ist.

»Obwohl die Auswanderung als ein Akt der Befreiung und
der Selbstverwirklichung interpretiert werden kann, wird eine
innere Ablosung von der Herkunftsfamilie eigentlich nie vollzo-
gen. Einerseits gewihrleistet die ausgewanderte Kleinfamilie
den engeren Verwandten im Heimatland eine 6konomisch gesi-
cherte Existenz. Andererseits werden nach der Emigration die
Beziehungen zur Herkunftsfamilie und deren urspriinglichen
sozialen Funktionen immer wieder gestirkt, z.B. wenn iltere
Kinder fiir die Betreuung der Grofleltern zuriickgelassen wer-
den oder jiingere Kinder in den Familien von Geschwistern un-
tergebracht werden, sobald der Schulerfolg im Emigrationsland
gefahrdet ist.“ (S.127)

Dazu ein Zitat aus der Diplomarbeit einer Studentin,
die eine tiirkische Familie betreute:

»Familie Z. ist von Istanbul nach Deutschland gewandert.
Herr Z. lebt seit 17 Jahren in Deutschland, Frau Z. dagegen erst
seit 10 Jahren. In Istanbul besitzen die beiden Eheleute ein
Haus, das sie mit den Geschwistern und Eltern gemeinsam be-
wohnen. Frau Z. bekam mit 17 Jahren ihr 1.Kind. Sie mufite aus
diesem Grund ihre Schulausbildung beenden. Kurze Zeit nach
der Geburt der Tochter wanderte Herr Z. nach Deutschland
aus. Frau Z. lebte wihrend dieser Zeit mit ithrer Tochter in
Istanbul. 4 Jahre nach der Geburt der Tochter wird der Sohn G.
geboren. Er wichst die ersten zwei Lebensjahre in der Tiirkel
auf. Die Familie ist also tiber mehrere Jahre hinweg voneinander
getrennt. Es finden nur sehr sporadische Kontakte zwischen den
beiden Eheleuten statt. Nach sieben Jahren werden Frau Z. und
ihre beiden Kinder nach Deutschland geholt. Dort werden im
Abstand von je zwei Jahren die beiden anderen Kindern gebo-
ren...“ Frau Z. leidet unter starken migrineartigen Kopf-
schmerzen. Der Sohn G. besucht die 3.Klasse einer deutschen
Schule, bereits einmal sitzengeblieben und hat weiterhin be-
triachtliche Leistungsriickstinde, Sprachfehler, Lese- und Recht-
schreibschwiiche, Rechenschwiche, Verhaltensbeeintrichtigun-
gen im Sinne eines sehr geringen Selbstwertgefiihls. Frau Z.
méchte gerne in die Tirkei zuriickkehren. Der Sohn reagiert
mit Angst und Ablehnung darauf. Er kennt die Tiirkei nur noch
aus Erzihlungen seiner Eltern. Dennoch wird thm oft ange-
droht, dafl man ihn in die Tiirkei zuriickschicken wiirde, wenn
seine schulischen Leistungen zu schlecht blieben. Andererseits
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vermitteln aber die Eltern thm, daf eine schnelle Riickkehr in
die Tiirkei moglich wiirde, wenn er seine Schulausbildung
schnell und gut beenden wiirde. ,Beide Eltern méchten, dafi G.
eine gute Schulausbildung erhilt. Frau Z. erlebt gleichzeitig die
Ohnmacht, ihm hinsichtlich seiner Schulprobleme nicht helfen
zu konnen. G, lacht iiber seine Mutter, die noch nicht einmal
richtig deutsch spricht...” (Menschic, 1988, S.35)

Dazu sollte man sich eine Vorstellung von einem her-
kommlichen tiirkischen Familienmodell machen kénnen.
In der Regel bleiben die Kinder, auch die Jungen bis zum
Alter von 6-12 Jahren (einzelne Autoren geben mehr un-
terschiedliche Altersangaben) ausschliefflich der Obhut
der Frauen uberlassen. Zum Vater besteht kaum Kon-
takt, es kommt vielmehr hiufig zu ausgesprochenen
Kommunikationsstdrungen oder einer Kommunikations-
losigkeit zwischen den Generationen.

»Obwohl die Frauen in den Dorfgesellschaften durch die Ehe
der Verantwortung ithrer Manner und deren Familien unterstellt
und durch sie versorgt und geschiitzt werden, bedeutet dies
keine echte Garantie oder Versicherung im Sinne heutiger Er-
wartungen, Schutz und dkonomische Versorgung realisieren
sich fiir Frauen ... nur iiber totale Abhingigkeit von den minn-
lichen Mitgliedern der Familie; sie sind dadurch schicksalhaften
Wandlungen ausgesetzt. Wenn Frauen kein eigenes Vermogen
haben, sind thre Sohne die einzige Lebensversicherung, und selbst
wenn sie eigenes Vermogen haben, dndert sich nichts an dem
Zustand der Unsicherheit, weil die Frauen mit threm Unwissen
und ihrer Ungewandtheit als Folge der fehlenden Ausbildung
unfihig sind, dieses Vermogen selbst zu verwalten. So ist der
einzige Mann, der ihr zuhdren wird und an den sie sich mit ih-
ren Wiinschen wenden kann, thr Sohn...“. ,Diese Mutter-Sohn-
Beziehung ist nicht nur eine &dipale Konstellation im Freup-
schen Sinne, sie wird auch durch die wirtschaftlichen und gesell-
schaftlichen Lebensbedingungen geférdert. Sie ist somit eher ein
Interaktionsmuster, das durch die in einem solchen Gesell-
schaftstyp geltenden sozialen und konomischen Regeln unter-
stiitzt wird. Diese Beziehung hat zudem in der islamischen Reli-
gion eine Verankerung gefunden, indem in einer Umdeutung
des Korans gesagt wird, dafl iiber eine Frau nur ihr Ehemann
bestimmen kann, wihrend die Person, die iiber den Mann be-
stimmen kann, die Mutter des Mannes ist* (Korracer-liar,
1981, S. 149/150).

Dazu noch ein Beispiel aus der vorher zitierten Di-
plomarbeit aus 1988:

~Frau Z. unterliegt einer rigiden Kontrolle durch ihren Mann,
der Auflenkontakten verschlossen gegeniibersteht. Sie darf die
Wohnung nur fiir die Zeit verlassen, in der sie ihrer Erwerbsti-
tigkeit nachgeht (sie hatte stundenweise eine Arbeit als Putzfrau
ibernommen). Die stiindlich anfallenden Kontrollanrufe ihres
Mannes engen Frau Z. stark ein. Sogar die tiglich anfallenden
Einkiufe werden von Herrn Z. erledigt. Frau Z. ist, wie es den
traditionellen Rollenverteilungen in der tiirkischen Familie ent-
spricht, fiir den Haushalt und die Erziehung der Kinder verant-
wortlich...“. (Menschig, 1988, S.41)

5 Konflikte und Stérungen sind vorprogrammiert

Kommen wir wieder auf die lebensgeschichtlichen Zu-
sammenhinge zuriick, so wird deutlich, daf} Beschwer-
den, Krankheiten und Stérungen, Angste und Leistungs-
schwierigkeiten schon vor der Einreise in das Gastland

vorprogrammiert sind, wie es Fatin Gtc (1984) erwithnt,
Konfrontationen mit Leistungsdruck, einem andersarti-
gen Normen- und Wertesystem, einem andersartigen Le-
bensstil schaffen Konflikte und Krisen, zu deren Bewilti-
gung der Eingewanderte aus seiner familialen Vorge-
schichte, seinen vorherigen Erfahrungen und seinem
Glauben, insbesondere aus dem islamischen Glauben, we-
nig Fihigkeiten mitbringt oder Krifte mobilisieren kann.
Es mag dazu vielleicht ein wenig helfen, wenn die Lin-
wanderungsfamilie bereits eine Binnenwanderung im
Heimatland bewiltigt hat, d.h. die vom Lande gefliichte-
ten Familien sich in der Grof$stadt Istanbul méglicher-
weise behauptet haben. Farin GUc weist auf eine andere
Folge dieses Krisenerlebnisses hin, nimlich darauf, daf
die Eingereisten sich aus einer Verunsicherung heraus
mehr denn je mit ihren eigenen aus der Turkei mitge-
brachten Werten und Normen identifizieren. Das kann
in einem extremen Fall spiter z.B. zu einer starken reli-
giosen Orientierung bis hin zum Fanatismus fithren.
Kontakte des einzelnen zu seiner Familie bzw. seinen
Landsleuten, zu seiner ethnischen Gruppe werden beson-
ders in der Anfangssituation der Emigranten von grofiter
Bedeutung sein, um sein psychisches Gleichgewicht zu
stabilisieren. Denn der Kontakt gibt thm die Moglich-
keit, seine Erfahrungen mit der deutschen Umwelt zu re-
lativieren, sein Zugehorigkeitsgefiithl zu seiner Gruppe,
seiner Kultur zu pflegen und dadurch positive Gefiihle
zu sich selbst zu entwickeln.

In fast allen Migrantenfamilien hat es mehr oder weni-
ger lange Trennungszeiten gegeben, Trennungen von der
Ausreise bis zur Familienzusammenfiithrung, aber auch
Trennungen wihrend des gemeinsamen Aufenthaltes der
Familie im Gastland. Kinder werden wiederholt - auch
wihrend der Schulzeit - fir lingere Zeit, z.B. ein bis
zwel Jahre zu den im Heimatland verbliebenen Verwand-
ten geschickt. Auch die Frauen halten sich ofter iiber lin-
gere Zeiten im Heimatland auf. Mag eine solche Tren-
nung in Anbetracht der nicht so intensiven emotional-
personalen Beziehungen bei den Erwachsenen keinen so
groflen Einschnitt bedeuten, so sind sie doch fiir die Kin-
der, von denen eine Anpassung an so kral unterschiedli-
che Lebensweisen verlangt wird, von folgenschwerer Be-
deutung. Die Trennung kann zu schweren Stérungen
filhren, zur Entfremdung der Kinder von den Eltern, ins-
besondere aber zu einem Vertrauensverlust wegen des
Wechsels der Umwelt und der Bezugspersonen, auch zu
Erziehungs- und Leistungsschwierigkeiten infolge des
unterschiedlichen  Erziehungsverhaitens. RegelmiiBig
sind nach einer Riickkehr nach Deutschland Schul-
schwierigkeiten die Folge, die sich dann auch aufleror-
dentlich beeintrichtigend auf die gesamte Leistungsmoti-
vation der Kinder auswirken.

6 Hilfen und Beratung

Ist es schon bei deutschen Familien aus den unteren
sozialen Schichten sehr schwierig, tiber rein situationsbe-
zogene Hilfen Verinderungen in Richtung Selbsthilfe
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herbeizufithren, so stehen Arzte, Sozialarbeiter, Helfer
und Berater den Problemen auslindischer Familien selbst
yhilflos* und oft resignierend gegeniiber. Kare von Kurr-
ZING (1984), der in seiner Studie aus der Freiburger kin-
derpsychiatrischen Universititsklinik iiber verschiedene
psychische Stérungen bei Kindern in den unterschiedli-
chen Altersgruppen vom Siuglings- und Kleinkindalter
bis zur Pubertit berichtet, stellt eingangs fest: ... bringt
schon die Behandlung vorwiegend kérperlicher Krank-
heiten bei auslindischen Arbeiterkindern fiir die Behand-
lungseinrichtungen schwerwiegende Probleme mit sich
{Sprachprobleme, unterschiedliches Krankheitsverstind-
nis usw.), so zwingt das Auftreten seelischer Storungen
bei diesen Kindern oftmals zu therapeutischer Resigna-
tion.” (S.138) Hilfen, auch wenn es nicht primir um Be-
ratung geht, laufen nach unserem Verstindnis meist iiber
ein Mindestmafl an sprachlicher Verstindigung. Nicht
nur Schwierigkeiten in der Sprache des Gastlandes sind
das Hindernis, sondern eine ,Sprachlosigkeit® allgemein.
In den Migrantenfamilien wurden Regeln und Normen
der Herkunftsfamlie so verinnerlicht und verfestigt, dafl
nicht dariiber gesprochen wird. Die Bindungen innerhalb
der Familie erlauben keine Selbstentfaltung des einzel-
nen. Seine Bediirfnisse und Interessen haben sich denen
der Gesamtfamilie im Gastland und im Herkunftsland
unterzuordnen. Ein starkes Loyalititsband verbindet die
Familie im Gastland und die Herkunftsfamilie und fihrt
oft auch zu einer Isolierung fremden Menschen, also den
Menschen des Gastlandes gegeniiber. Mit StiERLIN
kénnte man von einer ,Unterindividuation® sprechen, es
kommt einem allerdings auch der Modus der ,Aussto-
Bung” in den Sinn, wenn man an die hiufigen Wechsel
der Kinder zwischen Gast- und Heimatland denkt. Sol-
che Begriffe aus der Theorie eines westlichen Kulturrau-
mes kennzeichnen nur ungeniigend die total andere Le-

bens- und Erlebnisform eines anderen sozio-kulturellen
Umfeldes.

7 Lebensgeschichte und sozio-kulturelles Umfeld
bestimmen die Einstellung zu Hilfsmoglichkeiten

Da ist einmal die vollig unterschiedliche Einstellung zu
Krankheiten, Storungen der Befindlichkeiten oder Ver-
haltensauffilligkeiten. Es gibt kaum eine oder gar keine
Unterscheidung zwischen Korper und Seele. Die Fort-
schrittlicheren oder Fortschrittsgliubigeren unter den
ausldndischen Mitbiirgern werden Krankheit tiberwie-
gend als ein kérperliches Geschehen ansehen und eine
Behandlung mit den zur Verfiigung stehenden Medika-
menten versuchen. Verschwinden die Symptome nicht
oder handelt es sich gar um eine kérperliche oder gei-
stige Behinderung oder um psychiatrische Stérungen
oder auffilliges psychisches Verhalten, so wird man diese
Beeintrichtigungen eher dem Einfluff von bosen Gei-
stern oder Diimonen zuschreiben, an Verhexung denken,
Amulette ,gegen den bosen Blick“ oder Wunderheiler
(Hodschas) konnen dann nur helfen. FriepueLM ROpER
(1986) beschreibt die Bedeutung der Hodschas fiir die

Betreuung tiirkischer psychiatrischer Patienten. Ich
selbst habe in meinem Arbeitsbereich magisches Weltver-
stindnis und ein fehlendes Selbstbewufitsein, im Falle ei-
ner Krankheit oder einer Stérung der Kinder selbst etwas
zur Heilung beitragen zu kénnen, bel tiirkischen Gastar-
beiterfamilien feststellen kénnen. Eine in einem Rehabili-
tationszentrum fur behinderte Kinder arbeitende tiirki-
sche Heilpiadagogin meinte auf Befragung, dafl bestimmt
75% aller tiirkischen Eltern mystische Behandlungsme-
thoden fiir thre Kinder herangezogen haben oder heran-
ziehen wiirden. Aber nicht nur bei den islamischen Gast-
arbeitern, bei denen eine schicksalhafte Ergebenheit in
den Willen Allahs besteht, gibt es Zugangsbarrieren zu
Beratung und Therapie. AcosTiINo PorTERA (1986) be-
schreibt auch fiir eine stiditalienische Patientengruppe
die Auswirkungen magischen Weltverstindnisses und des
Glaubens an Hexerei auf psychotherapeutische oder be-
raterische Interventionen.

Es ist tiblich, Schwierigkeiten und Probleme in der Fa-
milie oder in der Nachbarschaft mit Menschen der glei-
chen Nationalitit und ethnischen Gruppe zu besprechen.
Eine Institution auflerhalb der Familie - Beratungsstelle,
Familienfiirsorge 0.4. - aufzusuchen oder sich auch bei
einem Hausbesuch einer fremden Person anzuvertrauen,
ist bereits ein stark mit Angsten besetzter Schritt. Mit der
Dauer des Aufenthaltes im Gastland sndern sich natiir-
lich Einstellungen. Geblieben ist aber ein gewisses Mifi-
trauen gegeniiber - hier deutschen - Institutionen, auch
eine gewisse Angst und Unsicherheit, durch zu grofie Of-
fenheit arbeitsrechtliche oder aufenthaltsrechtliche
Nachteile erfahren zu kdnnen.

Wenden sich auslindische Mitbiirger aber an eine Be-
ratungsstelle oder an die Familienfirsorge oder werden
durch eine andere Institution, die Schule zum Beispiel, an
diese verwiesen, so stehen nicht nur mégliche Sprachbar-
rieren auf beiden Seiten als ein Hindernis zwischen dem
Ratsuchenden und dem Berater, sondern es treffen hiu-
fig auch unrealistische Erwartungen aufeinander. Auf-
grund einer meist nur teilweise gelungenen Individuation
und mangelnden Erfahrung in der intrapsychischen und
interpersonellen Konfliktauseinandersetzung und Kon-
fliktbewiltigung kommt es zu Verdringungsprozessen
und Symptombildungen. Fiir die meisten auslindischen
Mitbiirger ist dementsprechend ein Zusammenhang zwi-
schen geklagten Beschwerden oder Storungen und eige-
nen Emotionen, Angsten oder Wiinschen schwer oder
gar nicht vorstellbar. Die psychischen Ressourcen, mit
diesen korperlichen Symptomen, psychologischen Pro-
blemsituationen oder Stérungen der Kinder umzugehen,
tehlen vollig. Dementsprechend stehen die Betroffenen
hilflos und ohnmichtig der Situation gegeniiber, ohne
auf die Wirksamkeit eigenen Handelns vertrauen zu kon-
nen. Sie erwarten vom Helfer/Berater, dem sie eine grofle
Kompetenz und Autoritit zuschreiben, schnelle und all-
umfassende Hilfen, Wunderheilungen. Diejenigen aus-
landischen Hilfesuchenden, die sich bereits den Denkge-
wohnheiten des industrialisierten Gastlandes angepafit
haben, rechnen auf schnelle und ganz reale Hilfen, z.B.
die Beschaffung einer Wohnung, eines Arbeitsplatzes
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oder der baldigen Abhilfe der Schulschwierigkeiten der
Kinder.

Der, in diesem Falle deutsche Berater setzt sich hiufig
das Ziel, den auslindischen Klienten zu einer ,Selbstver-
wirklichung® zu begleiten, er geht oft von der Annahme
aus, dafl der auslindische Klient total ungliicklich in sei-
ner Lebenswelt und in dem Verhaftetsein in einem
Schicksal ist und dafl die eigene, in diesem Falle deutsche
Lebensform die einzig erstrebenswerte sei. Anstatt Be-
wiltigungskompetenzen zu erhéhen, die positiven Krifte
und das Selbstbewufltsein des Klienten zu stirken,
kommt es auf diese Weise eher zu Mifiverstindnissen, zu
stirkeren Widerstinden auf beiden Seiten, auf Seiten des
Hilfesuchenden und auf Seiten des Helfers und dement-
sprechend zu einem Scheitern der ,Beratung®. In der Ar-
beit mit Auslindern ist die Regulierung von Nihe und
Distanz in der helfenden Beziehung besonders schwierig.
Sowoh! tiirkische als auch Familien der Mittelmeerlander
legen sehr viel Wert auf Gastfreundschaft. Sie haben Ge-
spriche lieber in ihrer eigenen Wohnung und laden den
Helfer, wenn eine Vertrauensbeziehung hergestellt wer-
den kann, sehr bald auch zu sich ein und bewirten ihn.
Die Gefahr, in die ,Familienmasse” hineingezogen zu
werden, ist grofl. Dennoch ist das Setting in der eigenen
Wohnung im Kreise der engeren oder weiteren Familie
wichtig fiir die Wirksamkeit einer Beratung. Oft kommt
es nur auf diese Weise zu einer Vertrauensbasis, durch
die die Ehre der Familie, personliche Anliegen Leuten
nach ,drauflen zu tragen®, nicht verletzt wird. In Bera-
tungsstellen in Berlin (West) sind hiufig meist tiirkische
Kollegen titig; in der Regel werden aber Gespriche in
Institutionen iiber Dolmetscher gefiihrt, was verstindli-
cherweise die Beziehung zwischen Klient und Helfer be-
hindert. Welche Bedeutung der sprachlichen Verstindi-
gung zukommt, zeigt ein Beispiel von HeLcarp RoHRMO-
sEr (1984). Sie erwihnt, dafl der tiirkische Dolmetscher,
obwohl sachfremd und ein Mann, in einer Berliner Fami-
lienberatungsstelle ein gesuchter und erfolgreicher Hel-
fer und Ratgeber in Fragen der Schwangerschaftsverhii-
tung und Familienplanung war. Das Band der gemeinsa-
men Sprache und des gemeinsamen kulturellen Hinter-
grunds, die Gewohnheit, in Konfliktsituationen einen
» Weisen, Zauberer oder Medizinmann® aufzusuchen, ist
stirker als Geschlechtsidentitit und Sachkenntnis.

Die Fragen nach Nihe und Distanz, Anniherung und
Abgrenzung, mit denen ja immer auch ein Stiick indivi-
dueller und gesellschaftlicher Identitit verbunden ist,
fihren auch zu Uberlegungen, welche Vor- und/oder
Nachteile eine Beratung durch einen einheimischen Bera-
ter oder durch einen deutschen Berater haben kénnen.
Wie das o.a. Beispiel zeigt, spricht und versteht der ein-
heimische Berater die Sprache des Klienten, er ist unter
dhnlichen Sozialisationsbedingungen aufgewachsen, hat
einen dhnlichen kulturellen Hintergrund, dhnliche bio-
graphische Erfahrungen. Er ist damit aber auch in der
grofleren Gefahr zu grofler Nihe und Identifikation mit
rational oft iiberwunden geglaubten magischen Denkin-
halten, tradierten Beziehungsstrukturen, hier insbeson-
dere die Gefahr eine Autorititsstellung so stark auszu-

nutzen, dafl die Klienten in stirkerer Abhingigkeit ge-
halten werden als notwendig. Der deutsche Berater hat
zwar aufgrund seiner unterschiedlichen kulturellen Nor-
men und internalisierten Werte eine grofiere Distanz
zum Klienten zu tiberwinden, kénnte aber, soweit er ein-
fihlsam und flexibel fiir das Andersartige bleibt, mit sei-
ner Person und seinem Verhalten als Modell wirken.
Wiirde aber ,emanzipatorisches Verhalten® etwas zu
stark vorgelebt oder gar angeraten, so besteht die Ge-
fahr, dafl es nicht zur Nachahmung anregt, sondern hiu-
figer Widerstand erweckt. Das Neue weckt auch Angste,
und latente Unsicherheit und Hilflosigkeit kénnen ver-
starkt werden.

Ziel einer psychosozialen Beratung und Hilfe ist na-
tiirlich ein Zuwachs an psychischen und sozialen Res-
sourcen fiir den auslindischen Klienten, um Stérungen
und Problemsituationen selbst besser bewiltigen zu kén-
nen, also auch eine Zunahme von Autonomie. Fiir ein
solches Ziel wird viel mehr Zeit benstigt als zumeist vor-
gesehen oder vorhanden. Dennoch wiire es fiir eine sinn-
voll psychosoziale Beratung wichtig, diese Zeit einzupla-
nen, um in kleinen Schritten, beginnend in einem relativ
konfliktfreien Feld - non-problem-approach - eigene
Krifte und Fihigkeiten der Klienten zu mobilisieren. Es
mufl in den Erstkontakten eine Vorstellung, der Beginn
eines Bewufitseins davon entstehen, dafl man selbst etwas
bewirken kann. Jedes Sprechen iber die eigene Person,
iiber die Beziehungen zu anderen, zum Partner oder zu
den Kindern sollte positiv verstirkt werden. Soziale,
nachbarschaftliche kleine Netze sollten ausgebaut wer-
den. Auslinder sind meist Fremde gegeniiber den Mi-
granten des eigenen Herkunftslandes, beispielsweise
wenn diese aus einer anderen Region oder einer anderen
ethnischen Gruppe stammen. Konkret kénnte das so aus-
sehen, wie ich es mit Studierenden und Absolventen der
Evangelischen Fachhochschule fiir Sozialarbeit und So-
zialpiddagogik Berlin withrend der Praxiszeiten des Stu-
diums erfahren habe, z. B. vielleicht eine Teilnahme oder
Organisation einer Geburtstagsparty eines auslindischen
Kindes in einer Kindertagesstitte, einem Stadtteilladen
oder einem Treffpunkt und daran anknipfend bei Haus-
besuchen auch Gespriche mit den Eltern oder einem El-
ternteil. In einem anderen Fall ist es gelungen, eine Mut-
ter einer Gruppe tiirkischer Frauen zuzufithren, die sich
regelmiflig traf, um Handarbeiten zu machen. Es fanden
anschliefend Gespriche iiber diese Gruppentreffen statt,
und es war auch méglich, die Kontakte zwischen den
Miittern zu einer nachbarschaftlichen Hilfe in der Be-
treuung der Kinder zu fordern.

In der sozialpidagogischen und auch der psychologi-
schen Literatur erscheinen diese Formen der Hilfe unter
den Bezeichnungen gemeindenahe Beratung, system-
orientierte und methodenneutrale, lebensorientierte Be-
ratung. In der Tat wire es die beste Losung, in einzelnen
Wohnbezirken nach Méglichkeit zielgruppenorientiert
zu arbeiten, d. h. eine besondere Beratungsstelle fiir Aus-
linder verschiedener Nationalititen, in der neben psy-
chosozialer Beratung auch andere Dienstleistungen wie
Rechtsberatung, Mieterberatung, Schularbeitszirkel u. .



82 U. Gerhardt: Beratungsarbeit mit auslindischen Familien

angeboten wiirden. Systemorientiert bedeutet, dafl das
Familiensystem, wenn nétig auch das der erweiterten Fa-
milie, mindestens gedanklich mit einbezogen wird, prak-
tisch ergibt sich das fiir auslindische Familien fast leich-
ter als fiir deutsche, da die ,,Beratungen“ ohnehin meist
in der Wohnung der Klienten im Beisein eines oder meh-
rerer Familienmitglieder stattfinden. Methodenneutral
heiflt nicht, dafl auf methodisches Vorgehen itberhaupt
verzichtet werden sollte, Elemente aus der Verhaltensthe-
rapie und der systemischen Familientherapie haben in
der Arbeit mit auslindischen Klienten ebenso ihren Platz
wie in der mit deutschen Klienten. Es heifit allerdings,
daf der Helfer/Berater nicht auf eine Methode fixiert
sein sollte.

Summary

Couseling Help for Immigrant Families

In spite of informations about a rapid change of be-
havioral patterns, immigrant children, youth and families
have problems to keep their identity and being under-
stood in the guest countries. Assistance of any kind and
especially counseling in intrapsychic and social conflicts
has to follow special topics. There are not only language
barriers, the adviser has to take care of the ethnological
background and the social-cultural conditions of the
home country, he has to know about loyality mechanisms
to the family of origin, to manage closeness and distance
in interactional relationship. Often he has also to help
children and adult persons to experience seffconfidence
and selfconciousness in solving psychological problems
instead of helplessness and waiting for magic and mystic

help.
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