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1. Migrantinnen und Migranten

Migration gewinnt im Zuge der globalen Veranderungen im Bereich Global Health zunehmend an Bedeutung [1]
und geht insbesondere im Bereich der Gesundheitsférderung mit besonderen Anforderungen einher [2]. In der
Umgangssprache finden sich haufig die Begriffe Auslanderinnen und Auslander, Migrantinnen und Migranten
oder Menschen mit Migrationshintergrund bzw. Migrations-/Zuwanderungsgeschichte. Obwohl oft synonym
verwendet, ist damit nicht immer das Gleiche gemeint. Das Statistische Bundesamt halt fest, dass eine Person
mit Migrationshintergrund als solche definiert wird, ,[..] wenn sie selbst oder mindestens ein Elternteil nicht mit
deutscher Staatsangehdrigkeit geboren ist." [3] Dazu zahlen laut dem Bundesamt fiir Migration und Flichtlinge
(BAMF) folgende Personengruppen:

1. Zugewanderte und nicht zugewanderte Auslander,

2. Zugewanderte und nicht zugewanderte Eingebiirgerte;

3. (Spat-)Aussiedler;

4. mit deutscher Staatsangehdrigkeit geborene Nachkommen der drei zuvor genannten Gruppen [3].

Da gefllichtete Personen haufig im Fokus stehen, gilt es zu beachten, dass diese lediglich eine Teilgruppe der
Gruppe von Menschen mit Migrationshintergrund bilden.

2. Fliichtlinge oder Gefliichtete

Rund um das Themengebiet Flucht sind verschiedene Begrifflichkeiten verbreitet. Einige Begriffe, wie beispiels-
weise Gefllchtete, Fllchtling oder Asylbewerberin und Asylbewerber, werden synonym verwendet, umschreiben
jedoch unterschiedliche rechtliche Status.

2.1. Flichtling
,Auf Basis der Genfer Fliichtlingskonvention gelten Menschen als Fliichtlinge, die sich aus begriindeter Furcht
vor Verfolgung von staatlichen oder nichtstaatlichen Akteuren aufgrund ihrer

e Rasse (der Begriff "Rasse” wird in Anlehnung an den Vertragstext der Genfer Fllichtlingskonvention
verwendet),

o Nationalitat,
e politischen Uberzeugung,
e religiosen Grundentscheidung oder

e Zugehorigkeit zu einer bestimmten sozialen Gruppe (als bestimmte soziale Gruppe kann auch eine
Gruppe gelten, die sich auf das gemeinsame Merkmal der sexuellen Orientierung griindet)

auerhalb ihres Herkunftslands befinden und die den Schutz ihres Herkunftslands nicht in Anspruch nehmen
kénnen oder aufgrund der begriindeten Furcht nicht in Anspruch nehmen wollen.

Beispiele flr Handlungen, die als Verfolgung gelten kdnnen, sind:
e Anwendung physischer oder psychischer Gewalt, einschliellich sexueller Gewalt,

e gesetzliche, administrative, polizeiliche und/oder justizielle Mallnahmen, die als solche diskriminierend
sind oder in diskriminierender Weise angewandt werden,

e unverhaltnismagige oder diskriminierende Strafverfolgung oder Bestrafung,

e Verweigerung gerichtlichen Rechtsschutzes mit dem Ergebnis einer unverhaltnismagigen oder
diskriminierenden Bestrafung,

e Handlungen, die an die Geschlechtszugehdrigkeit ankniipfen oder gegen Kinder gerichtet sind." [4]
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Das Suffix ,-ling" wird teils als kleinmachend oder abwertend empfunden. Dies beruht auch auf seiner haufigen
Funktion der Verkleinerung (Diminutiv). Die Wertung des Suffixes ist jedoch eher abhangig von der Sprachsensi-
bilitat des Einzelnen [5]. So gibt es sowohl negativ konnotierte Worter mit der Endung ,-ling" (z.B. ,Schreiberling",
,Wiistling" etc.) als auch neutrale bis positiv besetzte Worter (,Liebling").

Ein weiterer Kritikpunkt an der Bezeichnung ,Fllchtling” ist, dass diese sich nicht gendern lasst. Bei der Verwen-
dung von ,Gefliichtete" wird auRerdem durch die Ableitung vom Partizip ,gefllichtet" ein potenzielles Ende der
Flucht angedeutet. Der Status ,Flichtling" hingegen scheint aus sprachlicher Sicht auf unbegrenzte Zeit angelegt
bzw. nicht endlich [6].

Dartber hinaus gibt es weitere sprachliche Alternativen wie ,Menschen mit Fluchthintergrund", ,Menschen mit
Fluchtgeschichte oder Fluchterfahrung". Vorteil an dieser Wortwahl ist, dass die Menschen an sich im Vorder-
grund stehen und nicht die oft stigmatisierende Eigenschaft des Gefllichtetseins.

Ahnliche Diskussionen gab es beispielsweise rund um die Themenfelder Behinderung oder Migration. Hier wur-
den Alternativen wie ,Menschen mit Behinderung"/,Menschen mit Beeintrachtigungen" (alternativ zu ,behinderte
Menschen") und ,Menschen mit Migrationsgeschichte" (alternativ zu ,Migrantinnen und Migranten") gewahlt,
welche sich groRtenteils etabliert haben.

Ein Nachteil bei der Wahl solcher sprachlichen Alternativen bildet bei der Anwendung die Lange der Konstruktion.
Auch besteht nicht immer Konsens dariiber, welche Formulierung (Adjektiv oder Nominalisierung) am wenigsten
stigmatisierend wirkt.

2.2. Gefliichtete

Der Begriff ,Gefllichtete" wird als Alternativbegriff fur ,Fliichtlinge" verwendet. Da es kein juristischer Begriff ist,
fallen unter ,Gefllichtete" auch Menschen, die keinen offiziellen Fliichtlingsstatus haben. Haufig wird der Begriff
,Gefllichtete" als Alternative fiir sprachliche Problematiken des Worts ,Fliichtling" verwendet (s.0.).

bestimmte rechtliche Status zu betonen, konnen die spezifischeren Begriffe wie zum Beispiel ,Asyl-

, Grundsatzlich kann das Wort ,Gefllichtete" im alltdglichen Gebrauch verwendet werden. Um jedoch
e bewerberinnen und Asylbewerber" oder ,Menschen mit einer Duldung" eingesetzt werden.

2.3. Asylbewerberinnen und Asylbewerber, Asylsuchende

Begrifflichkeiten wie ,Asylbewerberinnen und Asylbewerber" oder ,Asylsuchende" werden haufig synonym zum
Wort ,Flichtling" verwendet. Hier handelt es sich jedoch um rechtliche Begriffe, die ausdriicken, dass Gefllichtete
sich im Asylverfahren befinden, also einen Antrag auf Anerkennung als politisch Verfolgte gestellt haben. Dem-
entsprechend sagen die Begriffe etwas Uber den rechtlichen Status der Person und ihre damit einhergehenden
maoglichen Anspriiche z.B. hinsichtlich gesundheitlicher Leistungen aus [7].

2.4. Asylberechtigung
JAsylberechtigt und demnach politisch verfolgt sind Menschen, die im Falle der Riickkehr in ihr Herkunftsland
einer schwerwiegenden Menschenrechtsverletzung ausgesetzt sein werden, aufgrund ihrer

e Rasse (der Begriff "Rasse” wird in Anlehnung an den Vertragstext der Genfer Fliichtlingskonvention
verwendet),

o Nationalitat,

e politischen Uberzeugung,

e religiosen Grundentscheidung oder

e Zugehorigkeit zu einer bestimmten sozialen Gruppe (als bestimmte soziale Gruppe kann auch eine
Gruppe gelten, die sich auf das gemeinsame Merkmal der sexuellen Orientierung griindet),

ohne eine Fluchtalternative innerhalb des Herkunftslandes oder anderweitigen Schutz vor Verfolgung zu haben.
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Nicht jede negative staatliche Mainahme — selbst, wenn sie an eines der genannten personlichen Merkmale
anknUpft — stellt eine asylrelevante Verfolgung dar. Es muss sich vielmehr einerseits um eine gezielte Rechts-
gutverletzung handeln, andererseits muss sie in ihrer Intensitat darauf gerichtet sein, die Betroffenen aus der
Gemeinschaft auszugrenzen. Schliellich muss es sich um eine Mainahme handeln, die so schwerwiegend
ist, dass sie die Menschenwdirde verletzt und Uber das hinausgeht, was die Bewohnerinnen und Bewohner des
jeweiligen Staates ansonsten allgemein hinzunehmen haben.

Berlicksichtigt wird grundsatzlich nur staatliche Verfolgung, also Verfolgung, die vom Staat ausgeht. Ausnahmen
gelten, wenn die nichtstaatliche Verfolgung dem Staat zuzurechnen ist oder die nichtstaatliche Verfolgung selbst
an die Stelle des Staates getreten ist (quasistaatliche Verfolgung).

Notsituationen wie Armut, Biirgerkriege, Naturkatastrophen oder Perspektiviosigkeit sind damit als Griinde fiir
eine Asylgewahrung gemaR Artikel 16a GG grundsétzlich ausgeschlossen.” [8]

2.5. Subsidiarer Schutz

,Der subsididre Schutz greift ein, wenn weder der Fllchtlingsschutz noch die Asylberechtigung gewahrt werden
kénnen und im Herkunftsland ernsthafter Schaden droht.

Subsidiar schutzberechtigt sind Menschen, die stichhaltige Griinde daftr vorbringen, dass ihnen in ihrem Her-
kunftsland ein ernsthafter Schaden droht und sie den Schutz ihres Herkunftslands nicht in Anspruch nehmen
konnen oder wegen der Bedrohung nicht in Anspruch nehmen wollen. Ein ernsthafter Schaden kann sowohl von
staatlichen als auch von nichtstaatlichen Akteuren ausgehen.

Als ernsthafter Schaden gilt:
e die Verhangung oder Vollstreckung der Todesstrafe,
e Folter oder unmenschliche oder erniedrigende Behandlung oder Bestrafung oder

e cine ernsthafte individuelle Bedrohung des Lebens oder der Unversehrtheit einer Zivilperson infolge
willkdrlicher Gewalt im Rahmen eines internationalen oder innerstaatlichen bewaffneten Konflikts." [9]

2.6. Menschen ohne Papiere, Menschen ohne Aufenthaltsstatus,
irreguldre oder illegalisierte Migrantinnen und Migranten

Diese Wortgruppe beschreibt Menschen, die sich aus aufenthaltsrechtlicher Sicht illegal in einem Land aufhalten.
Irregulare Migrantinnen und Migranten sind Personen, die ohne eine Erlaubnis, z.B. Visum, in ein Land eingereist
sind oder langer in einem Land bleiben, als ihre urspriingliche Erlaubnis es vorsieht. Dies betrifft im Rahmen der
Europaischen Union sogenannte Drittstatten. ,In Deutschland und in der Begriffswahl der Europaischen Union
bezeichnet man sie auch oftmals als illegale Einwanderer', im Franzdsischen spricht man von den ,Sans Papiers
(,ohne Papiere")." [10] Die Zuschreibung ,illegal" wird hdufig problematisiert, da sie Assoziationen zu ,kriminell”
weckt [11].

Der Status ,irreqular” enthalt hingegen einen zeitlichen Faktor. So kénnen sich z.B. durch die Anderungen von
Gesetzen oder durch Erldsse Anderungen ergeben, die dazu fiihren, dass eine Person einen reqularen Aufent-
haltsstatus erhalt oder ihn verliert.

Hiervon sind auch abgelehnte Asylbewerberinnen und -bewerber betroffen. Aufgrund ihres rechtlichen Status
haben sie eingeschrankte Anspriiche auf die Gewahrung sozialer Leistungen und gesundheitlicher Versorgung
[11,12,13].
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2.7. Besonders schutzbediirftige Gruppen

Im Diskurs zum Thema Gefllichtete wird haufig von sogenannten ,besonders schutzbeddrftigen Gruppen” ge-
sprochen. Laut der EU-Aufnahmerichtlinie von 2013 besteht insbesondere fiir diese Personengruppen ein erhh-
ter Schutzbedarf:

e (unbegleitete) minderjahrige Fllchtlinge

Menschen mit Behinderungen

Menschen mit schweren korperlichen oder psychischen Erkrankungen

Schwangere und Alleinerziehende mit minderjahrigen Kindern

Uberlebende von Menschenhandel, Folter, Vergewaltigung und allen anderen Formen physischer, psy-
chischer und sexualisierter Gewalt

Die EU-Mitgliedstaaten sind durch die 0.g. Richtlinie verpflichtet, die speziellen Bediirfnisse dieser vulnerablen
Gruppen im Asylverfahren, in der Unterbringung etc. zu beriicksichtigen. Dazu gehort zundchst auch die Fest-
stellung, ob besondere Bedrfnisse vorliegen [14]. Die EU-Aufnahmerichtlinie trat im Juli 2013 in Kraft, den Mit-
gliedsstaaten wurde eine Umsetzungsfrist von zwei Jahren gewahrt. Diese ist im Juli 2015 abgelaufen und aus
Sicht der Européischen Kommission in Deutschland jedoch nicht angemessen erflillt worden. Die Kommission
leitete ein Vertragsverletzungsverfahren ein. Die EU-Richtlinie ist weiterhin nicht explizit ins Asylbewerberlei-
stungsgesetz (AsylbLG) aufgenommen worden.

Allerdings werden laut AsylbLG § 6, Abs. 2: ,Personen, die eine Aufenthaltserlaubnis gemal § 24 Abs. 1 des Auf-
enthaltsgesetzes besitzen und die besondere Bedlrfnisse haben, wie beispielsweise unbegleitete Minderjahrige
oder Personen, die Folter, Vergewaltigung oder sonstige schwere Formen psychischer, physischer oder sexueller
Gewalt erlitten haben, (...) die erforderliche medizinische oder sonstige Hilfe gewahrt."

Eine systematische bundesweite Erfassung von besonders SchutzbedUrftigen findet in Deutschland derzeit nicht
statt und wird durch die Bundesregierung nicht als notwendig betrachtet. Sie verweist hier auf die Zustandigkeit
der Bundeslander. Bezogen auf die gestellten Asylantrdge lag bspw. der Anteil von minderjahrigen Fliichtlingen
2016 bei 36,2 Prozent [15, 16].

der Gesundheitsforderung und Pravention verstarkt berlicksichtigt werden.

4 Die BedUrfnisse von besonders schutzbedUrftigen Gefllichteten sollten gerade in Bezug auf Angebote
Q

3. Kultursensibilitat, Interkulturalitat und Transkulturalitat

3.1. Kultur und Kultursensibilitat

JKultursensibel" ist eine Begrifflichkeit, die bisher besonders in Arbeitsfeldern wie der Patientenversorgung (vor
allem der Pflege und Altenhilfe), der Psychologie oder der sozialen Arbeit verwendet wird.

Genauere, auch wissenschaftliche Begriffsdefinitionen sind dabei schwer zu finden. So misste zunachst defi-
niert werden, was genau unter dem Begriff ,Kultur" verstanden wird, auf die bezogen man sich sensibel verhalten
sollte. Grundséatzlich gibt es eine Vielzahl an unterschiedlichen Definitionen und Verstandnissen von Kultur.

Diese reichen von normativen bis zu bedeutungs- und wissensorientierten Ansatzen. Haufig wird ,Kultur" als
Oberbegriff genutzt, der Aspekte wie Herkunft, Muttersprache und Religion umfasst [17]. Beitrage zur Kultursen-
sibilitat in Pravention und Gesundheitsforderung finden sich bei der Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufkla-
rung (BZgA) [18], eine ausfiihrlichere Herleitung in Betsch et al. [19].
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Im Zusammenhang einer im Jahr 2017 durchgefthrten Literatur- und Datenbankrecherche zu Gesundheitsfor-
derungs- und Praventionsanséatzen bei Menschen mit Migrationshintergrund und Auswertung der vorliegenden
Evidenz fand auch eine Befragung von neun Expertinnen und Experten mit und ohne Migrationshintergrund aus
Wissenschaft und Praxis statt [20]. Dabei wurden u.a. die Begriffe ,Kultursensibilitat”, ,Migrationssensibilitat" und
,soziokulturelle Sensibilitat" exploriert. ,Kultursensibilitat" wurde kritisch betrachtet, weil dieser Begriff ein starres
und vereinheitlichendes Verstandnis der Kultur einer Bevolkerungsgruppe nahelege. Die Begriffe migrations- und
soziokulturell sensibel werden hier bevorzugt. ,Migrationssensibilitat" berlicksichtigt Migrationsfaktoren wie
Sprachkompetenzen, Herkunftsregion, Migrationsmotive und -umstande oder Aufenthaltsdauer und -status.

3.2. Soziokulturelle Sensibilitat

,Soziokulturelle Sensibilitat" wird als noch weiter gehend verstanden. Dieser Begriff umfasst auch die Unter-
schiede zwischen sozialen Schichten, das Geschlechterverhaltnis und die sozialen Netzwerke [20]. Hierbei kann
es bedeutsam sein, neben der aktuellen Situation auch die Ausgangslage im Herkunftsland in den Blick zu neh-
men.

,Die Berlicksichtigung der Heterogenitat innerhalb der Bevélkerung mit Migrationshintergrund ist eines der zen-
tralen Themen in den Interviews. Den Expertinnen und Experten war es wichtig, darauf hinzuweisen, dass eine
genaue Definition und Differenzierung der Zielgruppe sowohl nach Migrationsaspekten als auch sozialen Aspek-
ten fir die Planung notwendig sei. Je nach genauer Zielgruppendefinition kann ein gezieltes Angebot, beispiels-
weise fir kiirzlich angekommene Fliichtlinge, sinnvoll sein. In anderen Fallen ist eine interkulturelle Offnung von
etablierten Angeboten zu bevorzugen. Soziale Aspekte wie die Einbindung in soziale Netzwerke sind ebenfalls

zu berlcksichtigen. Wahrend der Zugang zu sozial eingebundenen Personen zu Gruppenveranstaltungen, wie
beispielsweise Kochkurse, gelingen kann, so ist der Zugang zu weitgehend isolierten Personen eher indirekt tUber
Vertrauenspersonen zu erreichen.

In praktischer Hinsicht wird die soziokulturelle Sensibilitat haufig durch mehrsprachige Informationsmaterialen,
den Einsatz von Dolmetschern, den Einsatz von Gesundheitsmediatoren, den Einbezug von Ubungsleiterinnen
und Ubungsleitern mit &hnlichem Migrationshintergrund und der Partizipation der Zielgruppe in der Entwicklung
der MalRnahmen erreicht." [20]

Eine reine Fokussierung auf ethnische und kulturelle Zuschreibungen ist zu vermeiden. Sie wiirde eine unzulas-
sige Reduktion komplexer sozialer Situationen und Probleme darstellen (,Ethnisierung”, ,Kulturalisierung"). Viel-
mehr sollten stets auch die sozialen Determinanten der Gesundheit wie z.B. die Armutsquoten und ungleichen
Bildungschancen [21, 22] und die sozialen Rahmenbedingungen der Zielgruppe in der Konzeption, Projektpla-
nung und taglichen Arbeit beriicksichtigt werden.

tung, die auf Verstandnis von Kulturen und Religionen beruht. Die Sensibilitat liegt in der Aufmerksam-
keit fur die kulturellen und migrationsspezifischen Pragungen und Erfahrungen.

Die soziokulturelle Sensibilitat liegt in der Aufmerksamkeit fiir die kulturellen und migrationsspezifi-
schen Pragungen und Erfahrungen sowie fir die soziale Lage und mdgliche geschlechtsspezifische
Beddirfnisse.

In Anlehnung an die oben aufgefiihrten Definitionen kann ,kultursensibel” verstanden werden als Hal-
Q 0

3.3. Interkulturalitat und Transkulturalitat

JInterkulturell" bezieht sich im allgemeinen Sprachgebrauch auf die Interaktion zwischen Menschen verschie-
dener Kulturen. Eine kurze Definition von ,Interkultureller Offnung" besagt: ,Interkulturelle Offnung ist ein Steue-
rungsinstrument der Organisationsentwicklung mit dem Ziel, der kulturellen Vielfalt der Gesellschaft gerecht zu
werden." [23]

Der Prozess der interkulturellen Offnung schlielt auch eine bewusste Auseinandersetzung mit der eigenen Kultur
ein. Dabei geht es darum, die ,Orientierung an der Mehrheitskultur als alleiniger Ma3stab fir das eigene Wahr-
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nehmen und Handeln in Frage zu stellen und sich zu 6ffnen fir die Begegnung mit Menschen unterschiedlicher
kultureller Pragung. Offnung beschreibt dabei einen dauerhaften Prozess, der auch offen ist fiir eine Veranderung
und Weiterentwicklung der eigenen Kultur." [24]

Das Konzept der Transkulturalitat ist als ein Gegenentwurf zu Interkulturalitat zu betrachten, da ihm ein weiteres,
zeitgemalies Kulturverstandnis zugrunde liegt. Kulturen werden hier verstanden als heterogen, wandelbar und
nicht klar voneinander zu trennen.

Dem Philosophen Wolfgang Welsch zufolge ,[...] sind heutige Kulturen vor dem Hintergrund der Globalisierungs-
prozesse durch interne Differenziertheit und durch externe Austauschprozesse sowie Uberlagerungen geformt.
Die Vorsilbe ,trans" schlielt dabei zwei Bedeutungen ein: ,[einerseits], dass die heutige Verfassung der Kulturen
jenseits der alten (der vermeintlich kugelhaften) Verfassung liegt und [andererseits] dass dies eben insofern der
Fallist, als die kulturellen Determinanten heute quer durch die Kulturen hindurchgehen, so dass diese nicht mehr
durch klare Abgrenzung, sondern durch Verflechtungen und Gemeinsamkeiten gekennzeichnet sind.” Dieser
Ansatz basiert auf einem offenen, dynamischen und deterritorialisierten Kulturbegriff, wie er auch in den Kul-
turwissenschaften verstanden wird. Das Konzept der Transkulturalitat tragt in der theoretischen Perspektive zu
einer Auflosung bzw. ,Entscharfung" von kulturellen Differenzen bei, indem diese als temporare, durchlassige und
heterogene Phanomene betrachtet werden [25].

,Der transkulturelle Ansatz geht davon aus, dass sich kulturelle Systeme standig wandeln und keine in sich ge-
schlossenen Kulturkreise existieren. Stattdessen wird der kulturelle Referenzrahmen einer Gesellschaft von allen
ihren Mitgliedern gestaltet.

Transkulturalitat fokussiert nicht auf die Unterschiede, sondern auf die Gemeinsamkeiten von Personen aus
verschiedenen Hintergriinden. [..] Die transkulturelle Gesundheitsférderung und Pravention [..] will nicht ein spe-
zifisches Modell der Pravention und Gesundheitsforderung flr Personen mit Migrationshintergrund konstruieren.
Vielmehr soll die professionelle Arbeit auf diesem Gebiet so weiterentwickelt werden, dass sie jederzeit auch auf
die Bediirfnisse von Personen mit Migrationshintergrund angepasst und situationsgerecht ist." [26]

3.4. Interkulturelle und transkulturelle Kompetenz

., Transkulturelle Kompetenz ist dementsprechend die Fahigkeit, individuelle Lebenswelten in der besonderen
Situation und in unterschiedlichen Kontexten zu erfassen, zu verstehen und angepasste Handlungsweisen dar-
aus abzuleiten." [26] Die aus den Begriffen Inter- und Transkulturalitat ,abgeleiteten Ziele und Hauptaspekte der
inter- und transkulturellen Kompetenz widersprechen sich allerdings nicht, sondern haben grofte Schnittmengen
und kdnnen sich gegenseitig erganzen® [27]. Daher wurde die Verwendung des Begriffs ,Kulturelle Kompetenz*
empfohlen.

In den USA wird in den ,Standards" der Begriff ,Culturally and Linguistically Appropriate Services" [28] gepragt
und die WHO verwendet den Begriff der ,cultural competency of services and policies" [29]. Im Rahmen der Ent-
wicklung der Health Promoting Hospitals wurde der Begriff “Task Force on Migrant Friendly & Culturally Compe-
tent Health Care" (das Nachfolgeprojekt zu den vielzitierten "Migrant friendly Hospitals") zu “Task Force Migrati-
on, Equity & Diversity (TF MED)" weiterentwickelt [30]. Diese Weiterentwicklung zu ,Migration, Chancengleichheit
und Diversitat" verknlpft vertikale und horizontale Aspekte der sozialen Ungleichheit mit Diversitat und verdeut-
licht die Notwendigkeit der Kombination der Ziele Chancengleichheit und Diversitatssensibilitat im Bereich der
Migration.
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Interkulturalitat kann als eine bewusste Auseinandersetzung mit der eigenen und eine Offenheit und

4 Akzeptanz gegeniiber anderen Kulturen verstanden werden.
e Transkulturalitat hingegen wird als Ubergreifend, offen und dynamisch verstanden und beschreibt eine

Verflochtenheit der Kulturen, die auch durch Gemeinsamkeiten gepragt und nicht mehr klar voneinan-
der abzugrenzen sind.

Die Herausforderung der kulturellen Kompetenz liegt darin, die besonderen Lebenswelten, Situationen
und Kontexte zu erfassen und in den eigenen Handlungen zu beriicksichtigen.

Bitte zitieren Sie dieses Glossar als:
Kooperationsverbund Gesundheitliche Chancengleichheit (2019): Glossar zur Gesundheitsférderung mit

Gefllchteten. Abgrenzung und Empfehlungen zur Verwendung von Begriffen und Konzepten. Kéin und Berlin.
Online verflgbar unter: www.gesundheitliche-chancengleichheit.de/gefluechtete/glossar

Dieses Glossar wurde von den folgenden derzeitigen und ehemaligen Mitgliedern der Arbeitsgruppe
,Gesundheitsforderung mit Geflichteten" des Kooperationsverbundes Gesundheitliche Chancengleichheit

zusammengestellt:
Svenja Budde, Prof. Lotte Kaba-Schénstein, Dorothee Michalscheck, Carola PGhlimann, PD Dr. Erika Sievers,

Dr. Anke Spura, Dr. Gabriele Trost-Brinkhues, Marcus Wachter-Raquet, Stefan Braunling, Jennifer Hartl,
Lea Winnig
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