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Petycja za uwzgledniajacym aspekty kulturowe systemem opieki imigrantéw w
jezyku ojczystym

Komisja Petycji winna zaapelowaé do Niemieckiego Bundestagu o
zatwierdzenie zmiany w niemieckim kodeksie prawa socjalnego gwarantujacej
w kraju ludnosci naptywowej, jakim sa Niemcy, psychoterapiom w danych
jezykach ojczystych status ustawowego swiadczenia socjalnego w niemieckim
systemie opieki zdrowotnej oraz gwarantujagcej aktywng pomoc
psychoterapeutéw wyspecjalizowanych w réznicach wynikajacych z kultur, ptci
spoteczno-kulturowej oraz jezykéw ojczystych.

Szczegoty zadan:

1. Psychoterapie uwzgledniajgce réznice kulturowe, jezykowe oraz réznice w rolach
ptciowych dla osob dorostych, mtodziezy oraz dzieci powinny znalez¢ sie w
katalogu swiadczen niemieckiego systemu opieki zdrowotne;j.

2. Nalezy stworzy¢ odpowiednie warunki realizacji zatwierdzonych przez rzad
niemiecki ,Srodkéw majacych na celu poprawe procesu uznawania zdobytych za
granicg kwalifikacji oraz dyploméw zawodowych” w celu przys$pieszenia procesu
uznawania zdobytych w kraju ojczystym dyplomoéw ukonhczenia studiow lub
zawodu oraz doswiadczen zawodowych. W zaleznosci od sytuacji nalezy podjac
kroki w celu dostosowania danych kwalifikacji oraz uzyskania tym samym
pozwolenia wykonywania zawodu.

3. Przy udzielaniu miejsc w przychodniach nalezy wprowadzi¢ odpowiedni procent
psychoterapeutdow wifadajgcych danym jezykiem ojczystym w celu
zagwarantowania opieki nad pacjentami, ktorzy zdani sg na terapie w jezyku
ojczystym.

4. Jezeli nie ma do dyspozycji psychoterapeutéw o odpowiednich kwalifikacjach
kulturowo-jezykowych, to nalezy zobowigzac ubezpieczalnie do wywigzania sie z
ich obowigzku, jakim jest publiczna opieka nad ubezpieczonymi. W tym celu
ubezpieczalnie powinny zagwarantowa¢ ustugi profesjonalnych, specjalnie
szkolonych ttumaczy.

5. Obok wyzej wymienionych zadan nalezy zleci¢ projekty naukowe, ktérych celem
sg naukowo udowodnione wnioski na temat:
- psychicznego stanu zdrowia oraz opieki zdrowotnej imigrantéw
- mieszkajacych w Niemczech psychoterapeutéw, ich liczby, kwalifikacji oraz
krajow z ktérych pochodzg
- wplywu braku odpowiednich psychoterapii uwzgledniajgcych aspekty
kulturowe na zdrowie psychiczne imigrantéw.



Uzasadnienie

Eksperci, psychoterapeuci w danych krajach zwigzkowych, stuzby podstawowe
publicznego systemu opieki zdrowotnej, rozne stowarzyszenia specjalistow
stwierdzaja, ze mieszkajacy w Niemczech imigranci i uchodzcy nie podlegajg w
dostatecznym stopniu odpowiedniej opiece zdrowotnej w postaci psychoterapii o
wysokiej jakosci. Opieka ta byta jednym 2z Zadan autoréw zbioru tez (tzw.
Sonneberger Leitlinien) z 2002 r. Sytuacja ta wptywa niekorzystnie w szczegdlnosci
na znajdujgce sie w socjalnie i finansowo gorszej sytucaji dzieci oraz osoby doroste,
ktore przybyty do Niemiec jako imigranci lub uchodzcy. Stuzba zdrowia nie dysponuje
odpowiednimi, przeznaczonymi dla tej grupy psychoterapiami uzgledniajgcymi
apsekty kulturowe i piciowe.? Brak ten odczuwajg w silnym stopniu rowniez
imigrantki, ktére doswiadczyty przemocy. Psychoterapia w jezyku ojczystym
prowadzona przez psychoterapeutki jest dla nich z reguty nieodzowna. Przewaznie
pomoc oferowana w tej dziedzinie nie jest odpowiednia i wystarczajgca. Ponadto
brak jest ,bezpiecznych” ofert psychoterapii rowniez dla imigrantow, zyjacych w
Niemczech bez dokumentéw lub starajgcych sie o azyl. Sprawozdanie Komisiji
Europejskiej z dnia 26.11.2007 r. potwierdza, ze w kwestii tej sytuacja w Niemczech
narusza prawo UE! Prawo UE zobowigzuje kraje przyjmujace imigrantow, a wiec
réwniez Niemcy, do terapii oraz opieki® nad osobami, ktére w szczegdlnej mierze
potrzebuja pomocy?/°. Zgodnie z prawem UE do grona tych oséb nalezg osoby,
ktore ,...doswiadczyly tortur, gwaltu lub innych ciezkich form przemocy psychicznej,
fizycznej lub seksualnej”.?/?

Ze wzgledu na niewystarczajgcq oferte pomocy liczy¢ sie trzeba z dtugim okresem
oczekiwania na pomoc, a czesto nawet z odmowami. (Pracownicy instytucji
tureckojezycznych w Berlinie informujg, ze okres oczekiwania na pomoc wynosi z
reguty dwa lata.)

Nieodpowiednia opieka psychoterapeutyczna moze prowadzi¢ do przewlektosci,
ktéra obcigza¢ moze nie tylko pacjenta, ale i catg rodzine, w szczegdlnosci dzieci
oraz do powstawania niekoniecznych kosztéw dla niemieckiej stuzby zdrowia.

Oferta pomocy w Niemczech jest wiec niewystarczalna. Sytuacji tej nalezy jednakze
przeciwstawi¢ fakt, iz Niemcy dysponujg psychoterapeutami z najrézniejszych
krajow, ktorzy byliby w stanie przeprowadzaé profesjonalne terapie uwzgledniajgce
aspekty kulturowe, ptciowe oraz jezykowe. Jak dotad z najrozniejszych powoddéw (np.
trudnosci z powodu nieczionkostwa danego kraju ojczystego w UE) sporej czesci
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tych oséb nie udaje sie jednak zdoby¢ pozwolenia na wykonywanie zawodu ze
wzgledu na trudnosci w uznawaniu ich dyplomow ukonczenia studiow lub zawodu
czy tez w uznawaniu ich dotychczasowego doswiadczenia zawodowego. Wielu
psychoterapeutow pochodzacych =z innych krajow, ktérym udato sie zdobyé
pozwolenie wykonywania zawodu boryka sie przez wiele lat z trudno$ciami w
integracji w sytem Swiadczen lekarskich (pozwolenie na staty pobyt i wykonywanie
zawodu). Mimo specyficznych kwalifikacji, dzieki ktérym byliby w stanie
zagwarantowa¢ psychoterapie uwzgledniajace aspekty jezykowe i kulturowe, nie
otrzymujg oni pozwolen na prace, co uzasadniane jest nadwyzkg ustug lekarskich.
Dlatego tez w Niemczech istnieje wielkie zapotrzebowanie na opieke zdrowotng
oferowang w jezyku ojczystym, a w szczegdlnoéci na tego rodzaju psychoterapie. W
celu uzyskania doktadnych danych nalezy przy pomocy badan naukowych jak
najszybciej okreslic zakres rzeczywistego zapotrzebowania na specjalistyczne
psychoterapie uwzgledniajgce aspekty kulturowe, piciowe oraz jezykowe.
Réwnoczesnie nalezy okreslic liczbe, kwalifikacje oraz kraje ojczyste
psychoterapeutow zyjacych w Niemczech. Zadanie to nie moze jednakze
doprowadzi¢ do opdznienia w pracach nad aktualnym planem dziatania.

Aspekty prawne

Podstawe ustawowo uregulowanej imigracji w Niemczech tworzg wprawdzie
europejska polityka imigracyjna, niemieckie prawo imigracyjne oraz polityka
miedzykulturowego otwarcia w niemieckiej stuzbie zdrowia, jednakze Swiadczenia
zdrowotne imigrantdow niedostatecznie lub w ogole nie wiadajacych jezykiem
niemieckim wobec ich ubezpieczalni jak i oferta specjalnych znajomosci jezykowych
(w postaci Swiadczeh oferowanych) nie sg uznawane przez Federalny Sad Spraw
Socjalnych (BSG), co ttumaczone jest stwierdzeniem, iz jezykiem urzedowym oraz
sgdowym w Niemczech jest niemiecki. Argumentacja ta nie jest przekonywujgca juz
chociazby dlatego, gdyz w prawie socjalnym jezyk urzedowy jest istotnym aspektem
tylko w przypadku procesow administracyjnych, nie zas w relacjach miedzy
pacjentami a terapeutami. Argument, ze kompetencja jezykowa jest swiadczeniem
dodatkowym terapii, ktérym postuguje sie w tym kontekscie Federalny Sad Spraw
Socjalnych nie uwzglednia faktu, Zze komunikacja w psychoterapii nie jest kwestig
drugorzedng lecz podstawowym wyrunkiem, a wiec centralnym aspektem terapii. Z
tego tez wzgledu psychoterapia przeprowadzana w jezyku niemieckim nie spetnia
Swiadczen stusznie nalezgcych sie ubezpieczonym, ktdrzy niewystarczajgco lub w
ogole nie wiadajg jezykiem niemieckim. Ta grupa oséb rowniez ma prawo do
otrzymywania $wiadczen odpowiadajgcych wynikom badan naukowych, co w ich
przypadku rownac sie musi z korzystaniem z wynikajgcej z zapotrzebowania oferty
psychoterapii uwzgledniajgcej aspekty kulturowe, ptciowe oraz jezykowe.

Z argumentow BSG wynika co prawda, ze sensowna psychoterapia nie zawsze
prowadzona by¢ musi w jezyku ojczystym pacjenta, gdyz integracja kulturowa i
jezykowa wielu imigrantéw zakonczyta sie sukcesem. Znajomos¢ jezyka jest
jednakze czesto bardzo ograniczona, co moze uniemozliwiC przeprowadzenie
psychoterapii w jezyku niemieckim — dotyczy to w szczegdlnosci nastepujacych grup
oso6b:

- starsi imigranci, ktorzy wczesniej nie uczeszczali na kursy jezykowe i obecnie
przekroczyli juz 60 rok zycia

- nie znajacy jeszcze niemieckiego pacjenci od niedawna zyjgcy w Niemczech



- pacjenci z dolegliwosciami klinicznymi jak depresja, psychoza, uzaleznienie,
demencja, zaburzenia na skutek urazéw psychicznych.

W przypadku ostatniej z grup — 0sd6b z zaburzeniami psychicznymi gtéwnym
symptomem sg trudnosci z koncentracjg oraz wydajnoscig kognitywng. W
psychoterapii pacjenci ci zdani sg wiec w szczegdlnym stopniu na pomoc medyczng
zapewniong w ich jezyku ojczystym.

W kwestii zapotrzebowania na psychoterapie w jezykach obcych oraz ewentualnego
udzielania pozwolen lub nawet specjalnych pozwoleh na wykonywanie zawodu
spotkac¢ sie mozna czasami z pozytywnymi przyktadami. W zdecydowanej wiekszosci
przypadkow jurysdykcja odrzuca jednakze tego raodzaju ewentualnos¢. W tej
sprawie zapadto kilka decyzji Fedralnego Sadu Spraw Socjalnych oraz kilkanascie
orzeczen nizszych instancji.

Prof. Dr Urlike Davy z Uniwersytetu w Bielefeld w krytyczny sposob analizuje
zastrzezenia, ktére w orzeczeniu BSG z 20087 r. wptynety na ponowne odrzucenie
pozwolenia wykonywania zawodu w przypadku jednej terapeutki. Dochodzi przy tym
do wniosku, ze zaden z argumentéw przedstawianych przez Federalny Sad Spraw
Socjalnych przeciwko pozwoleniu na psychoterapie w jezykach ojczystych nie jest
przekonywujacy. ,W orzeczeniu tym Federalny Sad Spraw Socjalnych zadecydowat,
ze niedostateczna znajomosc¢ jezyka w prawie ubezpieczen zdrowotych nie odgrywa
dla swiadczacych ustugi zadnej roli. Przekonywujgcych argumentéw w kwestii tej nie
byto. Oceniajac sytuacje w oparciu o paragraf 2 ust. 1 niemieckiego kodeksu
socjalnego V, ktory jest decydujgcq podstawg, dochodze do wniosku, ze kwestia ta
nadal jest nierozstrzygnieta” — twierdzi Prof. Dr Ulrike Davy.®

Celem niniejszej petycji jest doprowadzenie do dostatecznie dobrego systemu
opieki psychoterapeutycznej dla imigrantow opartej na aspektach kulturowych,
aspekcie rol piciowych oraz jezykéw ojczystych lub tez przyspieszenie tego
procesu.
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