(Vortrag am 09.05.2017 in der ZeDiS-Ringvorlesung Jluchtig.behindert®)

Maren Gag

Gefllichtete mit Behinderung im Kontext der Netzwerlarbeit zu Bildung
und beruflicher Integration in Hamburg.

Problemanzeigen — Hintergrinde — Folgerungen

Unter der Federfihrung der passage gGmbH in Hamlearden im Bereich ,Migration und
Internationale Zusammenarbeit” seit 2001 kontirligleNetzwerke zur beruflichen
Integration von Gefliichteten mit einem ungesichreAafenthaltsstatus umgesetzt, die unter
dem Namen FLUCHTort Hamburg bekannt sirid.den Netzwerken sind verschiedene
Akteure von ,flichtlingsnahen® Einrichtungen undwBildungs- und Arbeitsmarkttragern
zusammengeschlossen und bieten ein breites Spektmialinahmen an: Beratung und
Coaching, Sprachférderung, berufsorientiertes Komkationstraining sowie
berufspraktische Vorbereitung in diversen Berukéermittlung in Praktika, schulische
Bildung, duale Ausbildung und sozialversicheruntjsipfige Beschaftigung (www.fluchtort-
hamburg.de.

Im Kontext dieser Praxis habe ich als Koordinatales Netzwerkes kirzlich (Zeitraum
Dezember 2016/Januar 2017) eine etwas systematsdiéersuchung zum Themenfeld
,Geflichtete mit einer Behinderung‘ bzw. mit erhieben gesundheitlichen Einschrdnkungen
angestellt. Die Bestandsaufnahme liefert Einscméfen zur Lebenslage, zu den strukturellen
Rahmenbedingungen sowie der Verfasstheit derutistitellen Landschaft im Hilfesystem.
Die Befunde stammen aus einer Recherche bei 1ékeoj bzw. Anlaufstellen in Hamburg.
Es sind in der Mehrheit Akteure aus dem Feld degrionssozialarbeit bzw. -selbsthilfe

und Weiterbildung befragt worden. Ebenso beteiligten wenige Einrichtungen der
Behindertenhilfe und ein Dienstleistungstragerkeien und Hansestadt Hamburg, der als
Trager zahlreicher Wohnunterkiinfte fungiert.

Aus dieser Bestandsaufnahme werde ich lhnen inenmeMortrag einige Ergebnisse
vorstellen. Ich konzentriere mich dabei vorwiegeané

1. Erscheinungsformen und Problemlagen — wie wirrsigerr Praxis von Beratung und
Bildung bzw. Arbeitsmarktintegration vorfinden;

2. die Versorgungslage in der Zusammenfassung

3. Hintergrinde und strukturelle Rahmenbedingungen

4. Fazit und erste Folgerungen

Ausgeklammert habe ich hier den Bereich ,6ffengicinterbringung’, dieses Thema hat ja
Prof. Joachim Schroeder in der letzten Vorlesurgfidulich referiert, mit dem ich im

! Aktuell werden die Netzwerke FLUCHTort Hamburg 5.0 (Férderschwerpunkt Integration von Asylbewerber/-
innen und Fliichtlingen — IVAF — der Integrationsrichtlinie Bund) und Chancen am FLUCHTort Hamburg Plus
(ESF-Programm der Freien und Hansestadt Hamburg) umgesetzt.

>Um beispielhaft Umfang und Reichweite der Projektarbeit und somit die BezugsgréRRe zu den hier
formulierten Aussagen zu skizzieren, werden kurz einige Angaben zu den Kennzahlen der Teilnehmenden
vorgeschaltet: Seit Juli 2015 bis Dezember 2016 wurden im Netzwerk FLUCHTort Hamburg 5.0 insgesamt 1.130
Geflliichtete beraten, davon 331 Fliichtlinge fir eine intensivere Betreuung im Netzwerk aufgenommen. Davon
wurde knapp die Halfte in Ausbildung, Arbeit oder schulische MaRnahmen vermittelt, zudem gab es in diesem
Zeitraum 165 Vermittlungen in diverse QualifizierungsmaBnahmen (Kurzqualifizierungen, Praktika etc.).
Ahnliche Erfolgswerte in Relation zu den zur Verfiigung stehenden Ressourcen ergeben sich in der Umsetzung
des Netzwerkes Chancen am FLUCHTort Hamburg Plus.
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Ubrigen zum Themenfeld Bildung im Asyl, aber auahdiesem Themenfeld langjahrig
zusammenarbeite.

1. Erscheinungsformen und Problemlagen

Im Kontext der Praxis der verschiedenen Hilfsang¢gkdie in den Netzwerken in Form eines
integrierten Handlungsansatzes aufeinander bezsigdnist das Thema der gesundheitlichen
Einschrankungen offenkundig und tritt in den Bengtst und Betreuungssettings sowie
innerhalb der BildungsmalRnahmen in unterschiedidhgspragungen zutage. Insgesamt ist
festzuhalten, dass es sich Uberwiegend um psy&his@nkheiten handelt, die mit multiplen
somatischen Beschwerden und sozialen Verhalterd@lgkeiten sowie teilweise
Suchtkrankheiten verknlpft sind und vermutlich maéimatische Erfahrungen im
Herkunftsland und/oder auf der Flucht, aber audiDaskriminierungs- bzw.
Stigmatisierungserfahrungen in der AufnahmesitmatioDeutschland zurtckzufiihren sind.

Die Praxistrager weisen darauf hin, dass durch#itibhirund ein Drittel (mit steigender
Tendenz) ihrer Teilnehmenden (Erwachsemd®r psychischen Beeintrachtigungereiden,
die Wege in Behandlung suchen oder bereits in mtiielnapeutischer oder psychiatrischer
Behandlung (teilweise stationar) sind oder warde,durch Bescheinigungen tber
Notfallbehandlungen attestiert. Allerdings bescheisich die psychiatrische Versorgung in
erster Linie auf das Verabreichen von starken Madignten, die erhebliche Nebenwirkungen
mit sich bringen.

Mehr oder weniger sichtbar werden die Erscheinworgstn in Integrations- und
Sprachkursen, in beruflichen Kompetenztrainingsmbfiren, in Kommunikationstrainings
zur Vorbereitung auf die Anerkennung von berufliciAdschlissen, in Angeboten der
Grundbildung sowie in der begleitenden Beratungion@€oaching. Vielfach spielen
verschiedene Symptome zusammen, dabei handettreziseinen um chronische somatische
Krankheitsbilder vielfaltiger Art. Zum anderen ziesich der Ausdruck von
Teilnahmslosigkeit und Entmutigung, Depressionah|&stérungen mit der Folge einer
massiven Unkonzentriertheit im Unterricht, Lerniidaden und unkontrollierten
Erregungszustanden, die aufgrund der emotionakgabilitat nicht selten zu Konflikten im
Kurs fuhren bis hin zu Suizidgedanken und —versncBé gesundheitlichen Auffalligkeiten
hinsichtlich der Verteilung entsprechen der Zusamsetzung der Teilnehmenden, von denen
zwei Drittel mannlich und ein Drittel weiblich istsofern sind keine geschlechtsspezifischen
Auffalligkeiten identifizierbar. Auch wenn diesedPteme latent sichtbar sind, braucht es in
der Regel langere Zeit, bis die Betroffenen zujdamiligen Bezugspersonen der
Einrichtungen gentigend Vertrauen aufgebaut halrenhre Probleme an die Berater/innen
oder Lehrkrafte heranzutragen und um Hilfe zu bitte

Die Praxis zeigt, dass psychische Auffalligkeitemkontrollierte Erregungszustande sowie
Versagensangste tendenziell Gberproportional deftrevenn es um das Zusammenspiel mit
Prifungen geht, die zum Erwerb eines Zertifikatskarde mancher Kurstypen abgenommen
werden. Die Symptome sind aber auch beim Ubergandggei Arbeitswelt sichtbar, z.B. bei

der Vermittlung in ein Betriebspraktikum oder abveenn eine Ablehnung des
Asylverfahrens durch das BAMF erfolgt ist oder Riiitkungsandrohungen ausgesprochen
werden. Dadurch kommen manche der BetroffenenrgsSiagen, die es ihnen erschwert, die
0.g. Anforderungen in akzeptabler Weise zu meistern



Personen mit einer berefisstgestellten Behinderundaufen kaum in der Beratung und in
den Kursen auf, auch nur in Einzelfallen suchtamschen mit einer kdrperlichen
Behinderung bzw. mitanderen Sinnesbeeintrachtigungeilie hier beteiligten Anlaufstellen
auf. In der Regel beziehen sich die Beratungsbedaf folgende Probleme, mit deren
Bewaltigung die Betroffenen allein gelassen sinatdustiitzung beim Antrag auf
Schwerbehinderung insbesondere fur Personen neit Bmldung/Aufenthaltsgestattung,
Vermittlung in angemessene Erwerbstétigkeit untniBksichtigung korperlicher
Beeintrachtigung, Vermittlung in das Team der Rdhation in der Agentur fur Arbeit,
Vermittlung von Fachéarzten, Unterstitzung wg. dasskhlusses von Sprachférderung auf
der Grundlage des Leistungsbezug nach dem SGBJMterstitzung bei der Kostenklarung
durch Leistungstrager, Rollstiihle und Protheseerhalten.

Aus dem Arbeitsfeld Ubergang Schule/Beruf mit jum@efliichteten wird gemeldet, dass
rund 30 % ihrer Klient/innen dem Merkmal ,gesundinehe Einschrankung” zuzuordnen ist.
Da sich auch in diesem Feld bestéatigt, dass eiidesdertrauensbasis unabdingbare
Voraussetzung fur eine Thematisierung ist und didléme erst im Verlauf eines intensiven
Beratungsprozesses im Kontext der Erstellung édeesfswegeplanes, bei der Vermittlung
in ein Praktikum, in der Konfrontation mit der realArbeitswelt oder auch in der
Berufsschule in Erfahrung gebracht werden, isQliete vermutlich héher. Sie beziehen sich
ebenfalls auf psychische Probleme, aber auch astiggeEinschrankungen, die teilweise mit
erheblichen Lernbarrieren verbunden sind. Die betae Lebenslage ist bei denjenigen oft
besonders dramatisch, die ohne ihre Familien nahdohland geflichtet sind und Probleme
zum Aufenthalt und zur Wohnsituation allein bewgédn missen. Ebenso werden aus den
Berufsvorbereitungslehrgéangen an den Beruflichdmfea (AVM-dual) Auffalligkeiten

nicht weniger Schiler/innen im Hinblick auf Drogemd Medikamentenmissbrauch
gemeldet, der als kurzfristige Uberlebensstratggigahlt wird, um die psychischen
Verletzungen zu betduben und sich dem Schmerz rilesens nicht auszusetzen. Sie haben
zu kdmpfen mit traumatischen Erlebnissen durchéddighe und sexuelle Gewalt und daraus
resultierenden chronischen Folgekrankheiten und/adgewollten Schwangerschaften.

Hervorzuheben ist, dass der Anteil Betroffenergegundheitlicher Beeintrachtigung in den
befassten Migrantenselbstorganisation hoch zuss#ieint (Schatzungen von 50% wurden
genannt). Insbesondere bei Menschen mit geringlelii@isvoraussetzungen zeigt sich eine
besondere Schutzbedirftigkeit: Am Beispiel einefQ8r Frauen wird deutlich, dass die
Besucherinnen auf einen geschitzten Raum angewsesgrdamit ihre gesundheitlichen
Probleme angesprochen werden kdnnen. Viele dercBesnnen sind nicht in der Lage,
geistige, korperliche oder psychische Beeintracimign bei sich selbst oder ihren
Familienangehérigen zu erkennen und zu versteheie smtwendige Schritte zur
Behandlung einzuleiten. Vielfach wird beobachtesgiber Einschrankungen geistiger oder
psychischer Natur nicht gesprochen wird oder seeSaham verborgen werden. Die
Mitarbeitenden machen die Erfahrung, dass eine ¥islveratung in eine herkémmliche
Beratungsstelle keine Aussicht auf Erfolg hat, wlesl Betroffenen dieses Angebot nicht in
Anspruch nehmen.

Wie bereits erwahnt kommen tberwiegend Personetangfristigen psychischen und
teilweise geistigen Beeintrachtigungen und Trausmetingen sowie chronischen
Erkrankungen in den Netzwerken an, Geflichtetesohitveren kdrperlichen oder anderen
Sinnesbeeintrachtigungen sind bislang nur in Efélteh als Zielgruppe identifiziert worden.
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Sehr deutlich ist, dass bei den Betroffenen, degtellung einer Behinderung in der Regel
weder erfolgt noch eingeleitet ist.

Wir mochten darauf hinweisen, dass wir mit dem kseh des Begriffs Trauma sehr
vorsichtig sind, weil in der breiten offentlichemiichterstattung nicht immer sehr
differenziert damit umgegangen wurde und es leaifuschreibungen kommt, dass alle
Flichtlinge in Deutschland traumatisiert seien. ¥dinnen dies aus unserer Praxis nicht
bestétigen, wohl haben die meisten Geflichtetenrtagische Erfahrungen erlebt, die auch zu
diversen Verhaltensauffélligkeiten sowie somatisckeankheitsbildern fihren, gleichwohl
hat nicht jeder Fltichtling mit einem chronifizientBTBS zu kampfen. Trotz widriger
Lebenslagen aufgrund multipler BenachteiligungeRalge asylgesetzlicher und
arbeitsmarktpolitischer Rahmenbedingungen finderevGefliichtete einen Umgang mit
ihren traumatischen Verletzungen und erreichenSchulabschliisse und Sprachzertifikate.
Auch in der Bildungs- und Resilienzforschung wiatauf hingewiesen, dass Flichtlinge
vielfach ein hohes Mal3 an Kompetenz mitbringen enebliche Widerstandskraft
entwickeln, um die strukturellen und diskriminieden Barrieren der hiesigen Sozial- und
Bildungssysteme zu tiberwinden und an Bildung undeBrsarbeit teilnehmeh.

Beispiele von Rekonstruktionen der Beratungsveel@&md der Bildungs- und
Erwerbsbiografien, die in den letzten Jahren ingnatahl im Zuge einiger unsere Praxis
begleitenden Forschungsprojekte erstellt wurdegeneaber auch — jedenfalls mit Fokus auf
die Frage der Bildungs- und Arbeitsmarktbeteiligutess jugendliche und erwachsene
Gefluchtete vielfach Gber zu wenig Systemkenntnzsse Durchschauen der komplizierten
Konstrukte deutscher Sozialgesetzgebung verfliderier in Form verschiedener
Rechtskreise zur Anwendung kommen. Dies gilt fériliage, Uber welche Rechte und
Teilhabemdglichkeiten hinsichtlich Bildung und Artsenarkt sie verfligen, umso mehr aber
fur den Bereich der gesundheitlichen Versorgungderdnanspruchnahme entsprechender
Leistungen, wie u.a. der Kostenibernahme von Hatger Seh- und Mobilitatshilfen,
Leistungen zur medizinischen Rehabilitation odertzilnabe am Arbeitsleben bzw. am
Leben in der Gemeinschtt.

Es wird auch immer wieder die Frage diskutiert,ieweit migrationsspezifische Bedarfe
ausreichend professionell in Beratungssettings adderen Hilfs- und Bildungsmaflinahmen
beriicksichtigt werden und die Konzepte passgemal Eine andere Erscheinungsform ist,
dass (Lern-)Behinderung nicht selten als rein fiamithternes Thema behandelt wird, oder
auch madglicherweise von den Gefliichteten selbserntegird, weil es in ihren Landern keine
Hilfesysteme gibt, Nachteilsausgleich ein Fremdvsirtind Unterstitzungsleistungen von
den Familien ohnehin selbst geleistet werden mussdrdeshalb ein anderer Umgang mit
Krankheit/Behinderung besteht, als es in der hessigehrheitsgesellschaft der Fall ist.

2. Versorgungslage zusammengefasst

3 Vgl. Seukwa, L.H. (2006): Der Habitus der Uberlebenskunst. Zum Verhéltnis von Kompetenz und Migration im
Spiegel von Flichtlingsbiographien. Munster sowie Schroeder, J./Seukwa, L.H. (2007): Flucht Bildung Arbeit.
Fallstudien zur beruflichen Qualifizierung von Fliichtlingen. Karlsruhe.

4 Gag, M./Schroeder, J. (2015): Country report GERMANY — focus: migrants with special needs. In: Schroeder, J.:
Breaking Down Barriers from Education to Employment. The Journey towards Inclusion for vulnerable groups.
Sofia: BCES.



Vor dem Hintergrund der von uns erhobenen Fallbeispasst siczusammenfassend
konstatieren, dass die Befunde auf Defizite inensorgungslandschatft verweisen, die in
diversen Arbeitsfeldern bzw. Teilsystemen der deni&ersorgung deutlich werden:

- Es gibt einen Mangel an psychosozialer Versorgurygeeigneter Therapieangebote
zur Trauma- und Depressionstherapie (unter Nutdendderkunftssprachen) jenseits akuter
Krisenintervention, die meist nur stationar und ausschliel3licher Behandlung durch starke
Psychopharmaka erfolgt.

- Es zeigt sich eine unzureichende Behandlunghreintsch Erkrankten, weil Folgen
langanhaltender Gesundheitsvernachlassigung disavimglich betrachtet werden. Zudem
zeigt sich, dass die Regeldienste mit der Behagdlies Klientel tberfordert sind
(sprachliche und kulturelle Verstandigungsprobleme)

- Es bestehen unzureichende Kenntnisse zu Anspriah&ozialleistungen
(Sozialrecht Behinderung/Schnittpunkt Asyl- und Knslerrecht) bei diversen Stellen.

- Die Zielgruppe ist neu auch fur die RegeldienBie. Betreuung durch die
Jobcenter/Arbeitsagenturen erfolgt nicht immer ssligengerecht aufgrund von
Sprachschwierigkeiten, durch Unwissenheit UbeiLdigenslagen von Gefliichteten insgesamt
(hier und im Herkunftsland) ist eine Kommunikatienschwert. Zudem behindern langatmige
Verfahren und oftmals ein Hinhalten mit Bezug aefBrteilung von Aufenthaltsstatus eine
angemessene Versorgung.

- Es besteht ein Mangel an passgenauen Angebatemgeilhabe an Bildung und am
Arbeitsleben im Sinne héherrangiger Rechte (u.a-Bé#Nindertenrechtskonvention und EU-
Aufnahmerichtlinie) zu gewahrleisten.

3. Hintergrinde und strukturelle Rahmenbedingungen

Der Zugang zu Leistungen der Sozialgesetzbichéiri§efliichtete mit einer Behinderung
(und ebenso fur Migrantinnen und Migranten) zudenSichnittpunkt des Aufenthalts- und
Behindertenrechts geregelt. Auf diese Weise ergslodnfir sie Ausschlisse von
Sozialleistungen, die sich aus der spezifischeardhéltsrechtlichen Situation, aus der
Aufenthaltsdauer, ihrer sogenannten guten Bleilsggéttive und in Bezug auf die Arten der
Leistungen ergebehDie Rechtslage ist duRerst komplex.

Um dieAusschlisse im Zusammenspiel von Aufenthaltsrechingl Behinderung genauer
auf den Prufstand zu stellenhaben wir in Kooperation mit der Hamburger Unsigit

(Prof. Dr. Joachim Schroeder) eiRechtsexpertiseerstellen lassen, die eine detaillierte
Ubersicht tiber Rechtsanspriiche sowie Ausschlussmischen beinhaltet und die bereits in
dieser Vorlesungsreihe vorgestellt wurtie.

Fakt ist, dass digesundheitliche Verfassung der Gefliichteten und ibgsondere
traumatische Erfahrungen eine besondere Herausfordang fur die Gestaltung der
Bildungs- und Beratungsarbeitdarstellt. So hoch wie die Motivation oftmals &th nach

> Vgl. Gag, M./Schroeder, J. (2012): Refugee Monitoring. Zur Situation junger Flichtlinge im Hamburger
Ubergangssystem Schule/Beruf. Berichterstattung. Hamburg: passage gGmbH. Gag, M./Voges, F. (2014):
Inklusion auf Raten. Zur Teilhabe von Flichtlingen an Ausbildung und Arbeit. Miinster.

® Weiser, B. (2016): Sozialleistungen fir Menschen mit einer Behinderung im Kontext von Migration und Flucht.
Eine Ubersicht zu den rechtlichen Rahmenbedingungen. Hamburg: passage & Universitdt Hamburg. Abrufbar
unter www.fluchtort-hamburg.de.




der Ankunft in Deutschland zurecht zu finden, ®aie neue Sprache anzueignen, so schwer
kann es fur Menschen sein, aufgrund der traumadrsé&nfahrungen aus ihren
Herkunftslandern oder wahrend der Flucht, in elrensituation zu bestehen. Eine
langanhaltende Ungewissheit Uber die Bleibepergspekt Deutschland (Asylverfahren), das
Fehlen eines sicheren Wohnortes, die Sorge umudiekgebliebene Familie im
Kriegsgebiet und die Einschréankungen, eine eigereiZitsperspektive zu entwickeln,
kénnen frihere Traumatisierungen reaktivieren. B¥exis der Netzwerke in
berufsqualifizierenden Kursen hat bereits vor enigahren gezeigt, dass kombinierte
Bildungs- und Beratungsangebote, in denen Erschgsfarmen aufgrund traumatischer
Verletzungen aufgegriffen werden und wenn die Kptzenit Resilienz fordernden
Elementen verkniipft werden, erheblich zur Stakilisig beitragen kdnnérDie
Notwendigkeit, Unterricht traumasensibel zu gestaltvird auch im Kontext des
Zweitspracherwerbs unterstrichen, weil gerade dkearEinstieg in die neue Sprache das
Ankommen in der neuen Lebenswelt fruchtbar verkniyefrden kann. Allerdings ist der
Zugang zu der eigenen Geschichte nicht selten enit Wiedererleben schmerzhafter
Ereignisse verbunden, die erhebliche didaktischieierungen an die Kursleitenden stellen,
um mdogliche Abwehrhaltungen der neuen Sprache aad.drnens zu vermeiden. Aufgrund
dieser Anforderungen stellen sich zusatzliche Bedarr Schulung der Lehrkréfte.
Erfolgsversprechend ist, wenn der Kurs als OrtSlenerheit erlebt werden kann, in dem
Stresssituationen vermieden werden und eine Mdgitlgeboten wird, die eigene
Geschichte mittels der neuen Sprache erzahlbaraohem und somit eine Distanzierung von
der eigenen Geschichte ermdglicht werden kann. D@na eigene Geschichte wird durch
die andere Sprache neu und die neue Sprache witt die biographische Erganzung Tell
der sich neu bildenden Identit&t".

Folgt man jedoch der Frage, warum Uberwiegend Gletitite mit lediglich psychischen
Einschrankungen die Netzwerke aufsuchen, muss lade &ich auf die/erfasstheit der
eigenen Institutionen gerichtet werdendie im Netzwerk vertreten sirabwie auf die
Ausgestaltung der konzeptionellen RahmenbedingungeDie Akteure in den
Flichtlingsnetzwerken sind in erster Linie — bedliehgrch ihren Férderauftrag — an enge
Vorgaben der Geldgeber gebunden, die im Rahmen s#itéich begrenzten Férderdauer ihre
Fordermittel ausschliel3lich an den Arbeitsmarktigdzzw. die Einmindung in Ausbildung
oder schulische Bildung knipfen. Letztlich ist @s diel, einen Beitrag zur Gewinnung von
Fachkraften auf dem Arbeitsmarkt zu leisteBomit sind das systematische Monitoring, die
konzeptionelle Ausgestaltung, die Gestaltung déslgskennzahlen etc. auch daran orientiert
und die kritische Reflexion zu Hemmnissen und Egiklnsmechanismen starker auf die
Asylpolitik sowie die allgemeine Bildungs- und Artsenarktpolitik ausgerichtet.

Um auch Geflichtete mit weiteren korperlichen uatstigen Einschrankungen zu erreichen,
musste zudem mehr Wissen zu den spezifischen Lialgenssowie ihre Anforderungen an
Bildungs- und Qualifizierungskonzepte erarbeitetdea. Es missten aber auch mehr

’ Torres Mendes C. et Al. (2007): Lernen trotz Trauma. Moglichkeiten der beruflichen Qualifizierung von kriegs-
und fluchttraumatisierten Frauen. Hamburg: EQUAL Entwicklungspartnerschaft FLUCHTort Hamburg.

® plutzar, V. (2016): Sprachenlernen nach der Flucht. Uberlegungen zu Implikationen der Folgen von Flucht und
Trauma fiir den Deutschunterricht Erwachsener. In: Colfen, H. & Januschek, F. (Hrsg.). Flucht_Punkt_Sprache.
Osnabricker Beitrége zur Sprachtheorie (OBST). 2016/89. S. 123.

° Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales (2011): Nationaler Aktionsplan zur Umsetzung des Nationalen
Integrationsplans. Abschlussbericht des Dialogforums 3 ,Arbeitsmarkt und Erwerbsleben. Bonn.



finanzielle Mittel fur eine inklusive Ausgestaltudgr Malinahmekonzepte in die Hand
genommen (um mit didaktisch erfahrenen Lehrkréfted Anleiter/-innen eine notwendige
inklusionsorientierte Binnendifferenzierung vorzhmeen) sowie die Informationsmaterialien
entsprechend gestaltet werden (Verwendung del&etrift, mehr Informationsmaterial in
den Muttersprachen, mehr Informationsmaterial dlbeZugangsmoglichkeiten zum System
der Behindertenhilfe), um diese Gruppe gezielteuaprechen sowie eine erweiterte
Netzwerkarbeit betrieben werden. Aufgrund der malten Ausstattung sind die Trager, die
ausschlieB3lich auf Projektforderung angewiesen, siroiht so einfach in der Lage, die
Gebaude durch entsprechende raumliche und teclenfagstattung barrierefrei
auszugestalten. Daran zeigt sich auch, dass ddaefalitik (vermutlich nicht nur) in
Arbeitsmarktprogrammen begrenzt ist, fur alle Ziefgpen Teilhaberechte zu gewahrleisten.

Einschrankungen werden auch von einem Trager ggstdér als Integrationsfachdienst fur
Menschen mit Korper- und Sinnesbehinderungen deziredie Integrations- und
Alphabetisierungskurse flankierendes Angebot funsbélen mit gesundheitlichen
Einschrankungen durchfiiHft Auch dort nehmen jedoakenig Menschen mit sichtbaren
Behinderungendie Angebote wahr, was mit einer mangelnden Passngkeit des Angebots
erklart wird. Es wird aber zudem die Frage aufgéemrob tberhaupt Menschen mit
Schwerbehinderung in den Jobcentern ankommen,jatieiweisen.

Die Migrantenselbstorganisationen sind wicht&yécken zwischen den Systemenn denen
die Akteure, die meist aus denselben Herkunftsiémkiemmen, eine grol3ere Nahe zu der
Lebenslage der Fliichtlinge herstellen konnen. EdleveHilfen und Aufklarung auch in den
Muttersprachen bereitgehalten und oftmals Angeboteformaler und informeller Bildung
zur Verfigung gestellt. Diese Angebote tragen aiwendigen Vertrauensbildung bei und
somit ist in der Regel eine erweiterte Perspektive Barrierefreiheit gegeben. Fur diese
Einrichtungen, die oftmals ehrenamtlich arbeited orcht Gber das entsprechende
Fachpersonal verfiigen, um psychische Auffalligkeé@bzufangen oder auch umfassendes
Beratungswissen zur Verfiigung zu stellen, bedeligse besondere Nahe zu den Betroffenen
oftmals eine Uberforderung, weil gesundheitlichetfReme — wenn auch in der Regel
unterschwellig — kumuliert sichtbar werden.

Die Hamburger Angebotspalettefir die Zielgruppe Migrant/-innen und Gefllichteté
Behinderungen ist unterentwickelt. Dieser Befunddeubereits in Folge einer empirischen
Analyse der Hamburger Grundbildungslandschaft thisies.'* Das Projekt ,ZuFlucht
Lebenshilfe der Lebenshilfe des Landesverbandshtsgwendet sich seit 2016 mit einem
Beratungsangebot an betroffene Geflichtete unétissthulungen fir im Ehrenamt Tatige zu
einem sensiblen interkulturellen Umgang mit Behimdeg an.

Im Kontext der Umsetzung des vom Hamburger Senadf®operation mit Tragern der

Berufsbildung und der Arbeitsverwaltung durchgeféhmProgramms ,W.l.R. — work and
integration for refugees” ist u.a. ein Beratungsdoog zu Gesundheitsfragen installiert, in
dem jedoch nur ,Verdachtsdiagnostik” fir eine gkere Verweisberatung geboten wird.

' MaRnahme PEBSI und PEPSI Alpha im Auftrag des jobcenters.team.arbeit.hamburg.

n Wagner, U.: Grundbildung fiir Menschen mit Behinderung. Markante Unterschiede in der
Angebotslandschaft. In: Gag, M.; Grotheer, A.; Schroeder, J.; Wagner, U.; Weber, M. (2016) Berichte aus den
Randbezirken der Erwachsenenbildung. Eine empirische Analyse der Hamburger Grundbildungslandschaft.
Bielefeld.



Wie auch in den Bereichen der Bildung, Arbeitsfoutg sowie in der Migrationssozialarbeit
befindet sich innerhalb des Hilfesystems ,Behindgfuder interkulturelle

Offnungsprozess zu diesem Thema erst am Anfan®azu wurde kiirzlich seitens der
Hamburger Senatskoordinatorin fur die Gleichstegjlbehinderter Menschen ein Netzwerk
installiert, um den Austausch zu fordern — begesind bislang nur einige Trager, die im
Bereich Behinderten- und Fluchtlingshilfe arbeiten.

4. Fazit und erste Folgerungen

Nicht nur bei den Geflichteten zeigen sich Infolioredefizite, sondern auch mit Blick auf
die Institutionen in den Feldern Migration und Betertenhilfe stellen sichielfaltige

Fragen im Kontext der Teilhabe von Geflichteten miBehinderungen Aus Sicht der hier
an der Recherche beteiligten Akteure ware es dnmhgetwendig herauszufinden, weshalb so
wenige derjenigen Menschen mit offensichtlicherpkdlichen und geistigen
Sinnesbeeintrachtigungen — jenseits von chronisankén und Menschen mit schweren
traumatischen Erfahrungen — sichtbar werden. Gilsieewirklich nicht, weil sie doch
Uberwiegend in den Kriegsgebieten und/oder Herkuediionen zuriickgelassen wurden?
Sind sie bei den Sozialen Diensten oder den Eitunngen der Behindertensozialarbeit
aufgelaufen, um Rat zu suchen in der Hoffnung, geltige” Fachlichkeit vorzufinden?

Oder stehen bei Menschen mit schwereren Behinderungerst einmal andere Probleme und
Themen im Vordergrund, als die Teilhabe an Integnakursen oder anderen Bildungs- und
QualifizierungsmalRnahmen?

Eine aktuelle Studie der Hamburger Universftantermauert unsere Ergebnisse — neben den
Forschungsbefunden zu Wohnkarrieren und Anfordemragn Barrierefreiheit — wird auf die
Notwendigkeit eines Erfassungssystems zur Iderifing von Behinderung unter den
Geflichteten im Regelsystem hingewiesen sowie éib&sserung des
Informationsmanagements innerhalb der Unterkuitelem wird flr wichtig erachtet, dass
sich sowohl die Einrichtungen in der Behinderteiehslowie die Einrichtungen der
Migrationssozialarbeit gleichermal3en fir den vehntigsigten Arbeitsbereich zustandig
fuhlen sollten, um aufsuchend und sozialraumlicardrerte Ansétze adressatengerecht zu
installieren. Eine adressatengerechte Ansprachgidigruppen und entsprechende
Ausgestaltung der Bildungskonzepte — in der Grsoavie in der Erwachsenenbildung - wird
ebenfalls betont, weil die Barrierefreiheit sickhtinur auf bauliche Gegebenheiten bezieht,
sondern die gesamte Lebenswelt der Geflichtetestidiel3t.

In der Fachwelt wird seit langerem kritisi€rtdass die Versorgungslandschaft derzeit fiir
Migrant/innen sowie Gefliichtete und fir MenschehBehinderungwei voneinander
getrennte Versorgungsstrukturenvorsehe, die das Uberschneidungsfeld Migration und
Behinderung unzureichend beriicksichtigen: die Anogelir Zugewanderte (z.B.
Migrantenberatung) auf der einen, auf der andeegte 8ie Behindertenhilfe. Wahrend die
Professionellen im ersten Bereich in der Regeltrfithden Bereich Behinderung ausgebildet

12 Grotheer, Angela, Schroeder, Joachim (2017): Unterbringung von Gefliichteten mit einer Behinderung — ein
Problemaufriss am Beispiel von Hamburg. In: Wansing, Gudrun; Westphal, Manuela (2017) (Hrsg.): Migration,
Flucht und Behinderung: Herausforderungen fiir Politik, Bildung und psychosoziale Dienste. Wiesbaden: VS
Verlag (in Druck).

B Kauczor, C. (2004): Migration, Flucht und Behinderung — eine transkulturelle Behindertenhilfe als
gesellschaftliche und institutionelle Herausforderung fiir Deutschland. In: C. Kauczor, S. Lorenzkowski, M. Al
Munaizel (Hrsg.). Migration, Flucht und Behinderung (S. 131-138). Essen: Behinderung und
Entwicklungszusammenarbeit e.V.



seien, fehle es denen im zweiten Bereich an Kessegnizum Thema Migration. Ungeachtet
der 0.g. Fragen wére eine sektionsiubergreifendg&ation dieser beiden fachlichen Saulen
ein wichtiger Schritt, um die Durchlassigkeit zindegularen Mal3nahmen im Bildungs- und
Beschaftigungssektor auch fur Menschen mit Behumaggn und Migrationshintergrund zu
erhéhen und Know-how und Qualitditsmanagement imeSamner inklusionsorientierten
Bildungs- und Arbeitsmarktpolitik zu verbesserneiGhzeitig braucht es aber auch eine
interkulturelle Offnung derjenigen Fachdienste, sl mit Schwerbehinderten sowie
spezifischen geistigen und Sinnesbehinderungers&siaum Konzepte und
Rahmenbedingungen an die Bedarfe der Gefliichtempassen. Die politische
Verantwortung zu Verbesserungen in diesem Thenmfet! lediglich in den Landern
gesehen, wie eine Antwort der Bundesregierung iaefldeine Anfrage im Bundestag
dokumentiert:*

Um umfassende und notwendige Veranderungsprozegsstallen, stellen sich folgende
Bedarfe:

- Ubernahme der politischen Verantwortung fiir dasfeurch Funktionstrager, in
den Regionen und auf Bundesebene

- Bereitstellung von Ressourcen zur Vernetzung dgrfachlichen Strange zur
Uberwindung der fachlichen Versaulung

- Bereitstellung von Informationen und Fortbildungrethemenfeld, insbesondere
auch zu den rechtlichen Barrieren und Uber die dbhhgz/on Ermessenspielraumen
bezuglich der Auslegung des Asylbewerberleistunggsiges (8 6)

- Prozessbegleitung durch Wissenschaft und Forschung

- Bereitstellung von finanziellen Mitteln zur Entwlokg und Erprobung
adressatengerechter und kooperativer Ansatze arsdim Praxisfeldern

- Ausweitung der Bildungsangebote im Bereich dergragonskurse fur behinderte
Menschen (BAMF), von denen jedoch Gefllichtete mgrizestimmten
Herkunftslandern profitieren kénnénDiesen Mangel kénnte die Finanzierung von
Platzen aus dem Hamburger Programm ,Deutschkurddiightlinge* (BASFI)
kompensieren.

 Deutscher Bundestag: Drucksache 18/11603 vom 22.03.2017.

> GemiR der Anlage 1 zum Tragerrundschreiben 18/2016: Verglitung von Alphabetisierungs-,
Jugendintegrationskursen und speziellen Integrationskursen flir Menschen mit Behinderungen liegt die
Mindestteilnehmerzahl bei 5. Jedoch ist fiir die Teilnahmeberechtigung die sogenannte gute Bleibeperspektive
Voraussetzung, die gemalR BAMF aktuell sich auf die Lander Iran, Irak, Syrien, Eritrea und Somalia bezieht
(Stand: Januar 2017).





