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Im Zeitalter der Globalisierung und
der planetarischen Interdependenz wird
die Mobilitat von einzelnen Personen
und Bevolkerungsgruppen immer hau-
figer und intensiver. Die technischen
Moglichkeiten, etwa im Verkehrs- und
Kommunikationsbereich, die politische
und 6konomische Entwicklung und die
steigende rechtliche Freiziigigkeit er-
leichtern das Zusammentreffen Men-
schen unterschiedlicher somatischer
und kultureller Herkunft. Trotz gegen-
teiliger Behauptung mancher Politiker,
vor allem in Europa, werden die Gesell-
schaften immer starker multiethnisch
und multikulturell.

Gerade in dem beraterischen und
therapeutischen Setting gewinnt diese
Entwicklung an Bedeutung und Brisanz.
Fachkrafte, die bemiht sind, eigene Me-
thoden und Vorgehensweisen — oft in
ethnozentrischer Weise — anzuwenden,
stehen nun vor vollig neuen Aufgaben.
Die professionelle Begegnung mit dem
Fremden 16st bei manchen Kolleglnnen
Geflihle von Unsicherheit aus. Sprach-
barrieren, unterschiedliche Erwartungen
und Deutungen, Verstandigungs- und
Verstandnisprobleme  (Zimmermann,
1995) erschweren die Beziehung. Im ge-
schitzten Setting der Beratung und der
Therapie und in der privilegierten Be-
gegnung in der Familie oder Schule, er-
geben sich nun neue Fragen und Her-
ausforderungen. Welche Chancen und
Gefahren verbergen sich beim Heran-
wachsen und Leben in multikulturellen
Gesellschaften? Welche Interventions-
formen sind sinnvoll oder gar notwen-
dig? Welche Aspekte sollen in der Be-
ratung oder Therapie berlcksichtigt
werden? Sollen alle — durch bestimm-
te Werte, Normen und Denkformen ge-
pragte — Methoden vollig Uberarbeitet
werden? Gibt es angemessenere Metho-
den fir das interkulturelle Setting?

1. Begriffskldarung

Bevor ich diese Fragen beantworte,
mochte ich kurz einige grundlegende
Konzepte naher beleuchten. Die ers-
te Tatsache ist, dass es Migration schon
immer gegeben hat, und dass es eigen-
standige, homogene, ,reine” Kulturen
nicht gibt. Das hochstwahrscheinliche
Szenarium der Geschichte der Mensch-
heit (Lewontin, 1984) sieht ein Netz per-
manenten Austauschs vor, nicht nur kul-
tureller, sondern auch genetischer Art
zwischen Menschen unterschiedlicher
Herkunft. Anhand der Ergebnisse wis-
senschaftlich fundierter Studien der Pa-
laontologie, Archdologie, Linguistik und
Genetik gibt es nur einen gemeinsamen
Ursprung aller Menschen: Wir sind alle
verwandt. Hochstwahrscheinlich  ha-
ben unsere altesten Vorfahren vor etwa
zehntausend Jahren im Nordosten Afri-
kas und im Nahen Orient gelebt. Von
dort aus haben sie im Laufe der Jahrtau-
sende die ganze Welt erobert.

Auf der anderen Seite kann nicht
geleugnet werden, dass sich im Lau-
fe der Jahrtausende nicht nur verschie-
dene Kulturen, Religionen, Denk- und
Verhaltensweisen und Gewohnheiten
entwickelt haben, sondern auch unter-
schiedliche somatische Ziige. Selbst der
Ursprung des Lebens und des mensch-
lichen Daseins griindet auf Ungleich-
heiten und Differenzen. Also: alle Men-
schen auf dieser Erde sind (genetisch
und kulturell betrachtet) einmalig und
stellen ein Unikum dar: Wir sind alle ver-
schieden.

Seit der Geschichte der Menschheit
scheinen sich die meisten Probleme des
menschlichen Zusammenlebens gera-
de aus diesen — reellen oder vermute-
ten — Differenzen zu ergeben. Obwohl
es Migration schon immer gegeben hat,
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haben Frauen und Manner es noch nicht
geschafft, die Frage der Koexistenz von
Personen unterschiedlicher ethnischer
und kultureller Herkunft in angemes-
sener Weise zu beantworten. Mit dem
Substantiv , Auslander” wird haufig et-
was Negatives oder gar Bedrohliches as-
soziiert (Jaede und Portera, 1993). Ver-
sucht man einen Rickblick in Bezug auf
Modelle und Beispiele beim Zusammen-
treffen von Menschen mit unterschied-
lichen sprachlichen, religiosen, kultu-
rellen und ethnischen Charakteristiken
herauszuarbeiten, dann ergibt sich ein
Bild, das alles andere als beruhigend ist:
Eliminierung, Segregation und Ghettos,
Assimilation, Universalismus, Verschmel-
zung oder Melting Pot (USA). Gewiss
kann keine der obengenannten Stra-
tegien als angemessen betrachtet wer-
den. Im Zeitalter der Globalisierung,
in dem alle Distanzen ,annulliert wer-
den” (Beck, 1994) bedarf die Mensch-
heit eines griindlichen Umdenkens, das
mit einer Umdeutung der semantischen
Begriffe einher gehen muss (mehr dazu
Vgl. Portera 2006, 2010).

Fangen wir mit dem Wort ,Ras-
se” an. Ausgehend von den obenge-
nannten Tatsachen, sollte dieses Wort
meines Erachtens ganz aus dem Wor-
terbuchern entfernt werden. Sogar
Konzepte wie ,antirassistiche Erzie-
hung” oder , Toleranz fiir anderen Ras-
sen” sollten gemieden werden, da sie
auf einer gefahrlichen, da scheinbar bi-
ologisch  fundierten, hierarchischen
Ordnung der Menschheit basieren.

Nahere Betrachtung verdient eben-
so der Begriff ,Kultur”, der in den hu-
manistischen Wissenschaften als Mode
oder Slogan gilt. Angeregt von anthro-
pologischen Studien wird bis heute,
mit ,Kultur” etwas Eigenstandiges as-
soziiert, das Gruppen von Menschen
(z. B. ein Volk), an einem bestimmten
Ort (Staat) miteinander teilen (C. Ge-
ertz 1987, 9). Das heil’t also: etwas Sta-
tisches, genau Begrenzbares. Bei nahe-
ren Betrachtungen ergibt sich sofort ein
grober Fehler: Nationalstaaten und -ge-
biete sind politische oder geographische
Benennungen, die sich nicht einfach
menschlichen Wesen zuschreiben las-

sen. Kulturen sind nicht statisch. Sie ver-
andern sich standig, bei jedem Atemzug
und bei zwischenmenschlichen — auch
indirekten — Kontakten. Es gibt keine
,deutschen”, ,italienischen”, , afrika-
nischen” oder , chinesischen” Kulturen
(sondern nur politische Abkommen, die
sich wiederum auch andern). Kultur ist
wie ein Fluss, der flieBen und standig et-
was Altes loslassen und etwas Neues auf-
nehmen muss (um gesund zu bleiben
— wiurde C. Rogers hinzufiigen). Des-
wegen schlage ich vor das Wort Kultur
immer durch , Kulturalitat” zu ersetzen.

Etwas Ahnliches gilt fiir das Konzept
,ldentitdt”. E. Erikson (1973, 16) be-
trachtet Identitat als ,eine spezifische
Synthese oder Integrationsleistung”,
die psychische und soziale Sachver-
halte beinhaltet. Im flinften Stadium sei-
nes ,epigenetischen” Modells erfahren
wir worauf es ankommt: Identitatsfin-
dung (Gesundheit) gegen Identitatsdif-
fusion (Krankheit und Stérung). Daraus
entsteht wiederum ein Bild von Identitat
als etwas Statischem. Es gilt sie zu ,fin-
den” (wo?), zu ,erwerben” (was kos-
tet es?) und zu bewahren (wie?). Sonst
droht die Gefahr des Verlusts mit vie-
len damit einhergehenden Stérungen.

Hierzu ein Beispiel: Mittels einer
Langzeituntersuchung wurde anhand
vertiefter Einzelfallstudien versucht, die
belastenden Faktoren und die patholo-
gischen Mechanismen herauszufinden,
die sich fir den Prozess der Identitats-
bildung bei Jugendlichen italienischer
Herkunft in Deutschland als besonders
negativ herauskristallisieren und in Zu-
sammenhang mit den Verhaltensauf-
falligkeiten oder Stérungen stehen
(Portera 1991, 1995). Aufgrund der Er-
gebnisse konnten folgende ,krankma-
chende” Faktoren erkannt werden:

B Veranderung der Familienstruktur
und Wandel der Rollen innerhalb der
Familie (Kleinfamilie, unvollstandi-
ge Familien, fehlende nachbarschaft-
liche Hilfe

m fehlende Kontakte und Isolation,
schlechte  Wohnverhaltnisse  (un-
glinstige Wohngegend, schlecht be-

heizbare und feuchte Wohnungen,
mangelhafte sanitare Einrichtungen
und beengte Wohnverhaltnisse)

B unterschiedliche Erziehungsstile (ver-
schiedene Erwartungen etwa zwi-
schen Schule und Elternhaus)

B migrationsspezifische  Erfahrungen
(kritische  Lebensereignisse, etwa
abrupte Trennung von Bezugsper-
sonen, Wohnortswechsel (Aufstieg-
und Abstiegsmobilitat)

B hohe Arbeitsbelastung der Eltern
(Uberproportional hohe Berufstatig-
keit italienischer Miitter)

B soziale Randstandigkeit (geringer
Zugang zu o©konomischen Erfolgs-
zielen, hohe Mobilitat, Marginalitat,
Stigmatisierung)

B unzureichende Lebensplanung (feh-
lende oder unrealistische Planung
der Zukunft).

Bereits aus diesen Ergebnissen und
meiner Berufspraxis heraus konnte ich
feststellen, dass die Mehrzahl der Sto-
rungen und Erkrankungen bei Men-
schen mit Migrationshintergrund nicht
auf kulturellen Unterschieden, sondern
auf allgemeinbekannten und -gltigen
Gefahrdungsfaktoren und Mechanis-
men beruhen, die oft einem intrapsy-
chischen oder sozialen Pfad folgen. Da-
her mochte ich ausdricklich davor
warnen, in Forschung, Lehre und Praxis
statische, nationale und allgemeingiil-
tige Identitatskategorien anzuwenden
(und sie quantitativ zu vergleichen).

2. Bedarf an interkultureller
Beratung und Therapie

2.1 Crosscultural and multicultural
Beratung und Therapie

In Anbetracht der Tatsachen der Glo-
balisierung und der 6konomischen, poli-
tischen und kulturellen Interdependenz,
muss nun der Frage nachgegangen wer-
den, welche Konsequenzen fiir die Be-
ratung und Therapie entstehen werden
und werden missen.

Richten wir den Blick auf Lander,
die sich mit Migration bereits seit Lan-
gerem befassen und ausfihrliche Er-
fahrungen gesammelt haben, etwa die
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USA, Kanada oder Australien, dann er-
offnet sich ein interessantes Bild. In sei-
ner kritischen Analyse, schildert Mood-
ley (1999) wie sich in den o.g. Landern
ein eigenstandiger Bereich — namlich der
»~multicultural Counselling and psycho-
therapy” — entwickelt hat, der im Laufe
der Jahrzehnte eine Vielzahl an Benen-
nungen und Vorgehensformen ange-
nommen hat: Cross-cultural (Pedersen),
Transcultural (d’Ardenne and Mahtani),
Culturally different (Sue and Sue), Inter-
cultural (Kareem and Litdewood), Mul-
ticultural (Pedersen, Pope-Davis and
Coleman). Manche Methoden, wie Eth-
nopsychiatrie (Devereux) und Ethnopsy-
choterapie (Nathan), new Cross-cultural
Psychiatry (Litdewood) und Transcultu-
ral Psychiatry (Cox) betrachten die Ver-
standigung und die Berlicksichtigung
von kulturellen und ethnischen Diffe-
renzen als zentral fir die Behandlung.

Andere Vorgehensweisen, etwa die
sogenannten Afrocentric (Hall), Black-
feminist (Pankhania) Antiracist (Mood-
ley) und ,race and culture” (Lago and
Thompson) betrachten als Basis der In-
tervention eine Art , ethnische Bewusst-
werdung” der Klientel. Dieser Bereich
wurde von anderen Praktikern, wie At-
kinson, Morten und Sue, Cross, Helms,
Ponterotto oder Sabnani, weiter ausge-
baut, sodass ,race and racial identity”
[sic] der relevanteste Aspekt der Thera-
pie mit ,minority patients” wurde. Inter-
essante Reflektionen stammen auch von
Vontress, der eine ,cross-cultural the-
rapeutic modality” entwickelte, die auf
dem Existentialismus griindet; oder von
McLeod der in der ,deconstructing the
racial, cultural and ethnic identities of
clients from minority communities” die
beste Grundlage fir beraterische und
therapeutische Erfolge sieht.

Angesichts der Schwierigkeit aus die-
sem Rosenbusch und Dornengewdlbe
einen Ausweg zu finden, werde ich nun
die erwdhnten Methoden betrachten
und einige personliche Stellungnahmen
erwagen (mehr dazu vgl. Portera 1987,
1990, 1997).

Eine erste Gruppe der Interventionen
konnte als Metakulturelle Beratung und
Therapie bezeichnet werden. Das Wort

Metakultur bezieht sich auf eine Art ,,Kul-
tur Uber die Kultur”, also eine Art ,Sup-
ra-Kultur”, (wie die Metaphysik in Bezug
auf die Physik oder die Metakommuni-
kation in Bezug zur Kommunikation).
Darunter sind alle Vorgehensformen zu
verstehen, die davon ausgehen, mit den
Klientinnen arbeiten zu kénnen, ohne
die kulturellen Unterschiede zu berick-
sichtigen, bzw. ohne die ,Kultur der
Migrantinnen” zu verandern. Meines Er-
achtens liegt in dieser Annahme ein Miss-
verstandnis: Keine zwischenmenschliche
Begegnung, geschweige beraterische
oder therapeutische Intervention, kann
ohne kulturelle Verdanderung erfolgen.
Das Einbeziehen von Normen, Werten
und Regeln (und oft auch deren Wan-
del) ist und soll eine Grundlage jegli-
cher professioneller Begegnung bleiben.
Demnach betrachte ich dieses Modell als
unanwendbar. Seine praktische Anwen-
dung kann zumindest als falsch, wenn
nicht gar als irrefiihrend oder gefahrlich
bezeichnet werden.

Eine weitere Gruppe konnte unter
dem Begriff Transkultur zusammenge-
fasst werden. Dabei handelt es sich um
Vorgehensformen, die vorwiegend auf
dem Gemeinsamen aller Kulturen auf-
bauen und von kulturiibergreifenden
Standards ausgehen. Solche Modelle
verdienen nahere Betrachtung und Auf-
merksamkeit, zumal sie eine lange Tra-
dition aufweisen, wie im Fall der cross
cultural psychology oder der transkultu-
rellen Psychiatrie. Hierbei zielen berate-
rische und therapeutische Strategien auf
universelle Elemente: Werte wie Respekt,
Frieden, Gerechtigkeit, Umweltschutz,
Wiirde des Menschen, Autonomie usw.
Diese Vorgehensformen basieren auf
den philosophischen Uberlegungen hin-
sichtlich des kulturellen Universalismus
oder den universellen Werten, wie sie
am besten von E. Kant, der franzdsischen
Revolution oder N. Bobbio konkretisiert
wurden. Die padagogischen Modelle —
bekannt als Padagogik der Dritten Welt,
Friedenserziehung, Erziehung zu den
Menschenrechten — kénnten als ,,sum-
mativ” bezeichnet werden. Das heil}t
zum Beispiel: Zur eigenen Staatsange-
horigkeit kommt die von anderen Staa-
ten (wir sind ,,Europder”) oder eben der
Welt hinzu (,,Weltburger”).

Im psychotherapeutischen Bereich
gilt es die eigene Behandlungsmetho-
de bei Menschen aus fremden Landern
anzuwenden (ein Beispiel ist die Ethno-
psychoanalyse von Devereux oder Na-
than). Obgleich dieser Ansatz mit Si-
cherheit viele Vorziige mit sich bringt,
sind bei genauerer Betrachtung auch ei-
nige Grenzen und Fehler deutlich zu er-
kennen. Daraus ldsst sich ein einheit-
liches Bild der Welt entdecken, wahrend
es in Wirklichkeit sehr dishomogen und
fragmentarisch ist (es besteht die Ge-
fahr, die eigene Werte, Normen und Re-
geln als universal zu betrachten). Diese
Gedanken, die in Europa sehr stark ver-
wurzelt sind, konnten sich als eine neue
Form von kultureller Herrschaft entpup-
pen, wodurch die westlichen Lander
versuchen konnten, die eigenen Wer-
te mittels ihrer 6konomischen oder mi-
litarischen Macht in der restlichen Welt
durchzusetzen.

Obwohl durch einen solchen struk-
turalistischen Ansatz, auf den sich viele
Padagogen beziehen, viele grundle-
gende kultur- und landeriibergreifende
Werte und Rechte (Gerechtigkeit, Nah-
rung, Frieden, Wiirde) angemessen be-
ricksichtigt werden, ergibt sich die Ge-
fahr der bereits oben angesprochenen
»Statizitat”. Bewegungen und Verande-
rungsprozesse, die in den einzelnen Ge-
sellschaften stattfinden, wirden unbe-
ricksichtigt bleiben. Dadurch besteht
auch das Risiko, alles unkritisch verallge-
meinernd als ,,human” zu bezeichnen,
ohne die Differenzen angemessen zu
berticksichtigen, die im konkreten kultu-
rellen Leben vorhanden sind. Demnach
konnte eine ,akulturelle” Padagogik
oder gar eine Padagogik der Assimilati-
on der Minderheiten gefordert werden.

Hiervon ausgehend wird deutlich,
dass im beraterischen und therapeu-
tischen Bereich Behandlungsmetho-
den immer als kulturell verankert erfasst
werden sollten. Sie alle beinhalten ei-
genstandige Regeln, Normen und Wer-
te und spiegeln ein eigenes Krankheits-
verstandnis wider. Die Idee in Bezug auf
psychische Stérung, Entstehungstheo-
rien, Behandlungsmethoden, sogar das
Leidensempfinden haben sich als kul-
turspezifisch erwiesen (Zimmermann,
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1995). Da wir als Menschen nicht wert-
neutral sein konnen, bestiinde insbeson-
dere im privilegierten Raum des thera-
peutischen Settings, die grole Gefahr
eigene Denkmuster — unbewusst — den
Klienten aufzwingen.

Eine dritte, weit verbreitete Gruppe
der Interventionen kénnte mit dem Be-
griff multi- oder plurikulturell zusammen-
gefasst werden. Diese Modelle basieren
auf dem philosophischen Modell des
Kulturrelativismus. Sie unterstreichen
das Konzept der Irrepetibilitat und der
Einzigartigkeit jeder Kultur, sowie das
Recht der eigenen Autonomie. Aus eth-
nologischer Sicht kritisiert Lévi-Strauss
(1972, 74) den westlichen Evolutionis-
mus, der die Geschichte als Progression
von Stadien betrachtet, wobei der Ho-
hepunkt der westlichen Kultur darge-
stellt wird. Um nicht vereinnahmt oder
zerstort zu werden, sollten traditionelle
Kulturen jegliche Form des Kontakts zur
westlichen Kultur vermeiden. Die erzie-
herische Intervention, definiert als Mul-
tikulturalismus, multicultural education
oder als multikulturelle Padagogik, star-
tet von der de-facto-Situation, d.h. der
Anwesenheit von unterschiedlichen Kul-
turen, und zielt auf das Erforschen und
Erkennen von Gemeinsamkeiten und
Unterschieden ab. Bei diesem Ansatz
sollte als sehr positiv angesehen werden,
dass Fremdheit und Fremdsein respek-
tiert werden und dem Fremden die glei-
chen Rechte zugestanden werden, wie
den Einheimischen. Ein friedliches Zu-
sammenleben wird angestrebt.

Zu den Hauptrisiken gehoren sicher-
lich die Neigung, andere Kulturen als ho-
mogen, statisch und rigide zu betrach-
ten sowie die Gefahr der Stratifizierung,
d.h. der Hierarchisierung der einzel-
nen Menschen oder ethnischer Grup-
pen. Was die erzieherischen Interven-
tionen angeht, besteht das Risiko, sich
in der Praxis auf exotische oder folklo-
ristische Prasentationen zu beschranken
und die Menschen immer mehr in die
~angenommenen  Ursprungskulturen”
zu drangen: Kinder mit Migrationshin-
tergrund konnten versus Denk- und Ver-
haltensweisen geleitet werden, die sogar
in ihren Herkunftsdorfern oder -stadten
nicht mehr existieren. Im beraterischen

und therapeutischen Bereich zeigen sol-
che - insbesondere in den USA - ent-
wickelte Behandlungsmethoden viele
Vorzlige. Betrachten wir etwa die oben-
genannten Afrocentric-, Blackfeminist-
oder Antiracist-Vorgehensweisen, dann
liegt es nahe, dass eine ,ethnische Be-
wusstwerdung” sowie das Starken der
personalen und kulturellen Identitat mit
einer insgesamt positiven Veranderung
und einem Wachstum der Klientel ein-
hergehen. Somatische und kulturelle
Unterschiede angemessen zu berick-
sichtigen, ebenso Kenntnisse lber an-
dere Lander, Sprachen oder Religionen
zu erwerben, werden in der Regel Bera-
terlnnen helfen, viele Hindergriinde von
Auffalligkeiten oder Storungen differen-
zierter zu verstehen. So zum Beispiel bei
magischem Weltverstandnis, ob es sich
um abweichendes oder der Herkunfts-
kultur entsprechendes Verhalten handelt
(mehr dazu Portera 1986).

Einige Probleme entstehen, wenn die
bunte multikulturelle Realitat in Zeiten
der Globalisierung bewusst wird: Sollen
Therapeutlnnen Uber alle Kulturen der
Welt fachkundig werden? Soll Beratung
und Therapie nur homonational erfol-
gen? Und in welche Schachtel schieben
wir die Personen, die viel reisen und sich
in vielen Landern zu Hause fuhlen? Fer-
ner: Beratung, die immer als kulturell
verankert erfasst wird, riskiert viele an-
dere wichtigen Aspekte unbeachtet zu
lassen, einige kulturlibergreifende Ge-
meinsamkeiten, etwa Gefilihle, Gefahr-
dungsfaktoren, soziale Gegebenheiten
(etwa die o.g. Randstandigkeit, Isolati-
on, Geldsorgen) unangemessen zu be-
leuchten, und manches abweichende
Verhalten (etwa Hyperaktivitat oder De-
pressivitat) als kulturspezifisch (tempera-
mentvoll oder scheu) falsch zu deuten.

2.2 Interkulturelle Beratung und
Therapie

Historische Entwicklung

Die Entwicklung des interkulturellen
Ansatzes, so wie er heute aufgefasst
wird, erfolgt aufgrund padagogischer
Uberlegungen in Europa (mehr dazu,
vgl. Portera 2005, 2010). Die ersten Im-
pulse kamen von den internationalen

Organisationen, vor allem von den Uni-
ted Nations (UN) und der United Nations
for Educational, Scientific, Cultural Orga-
nisation (UNESCO). Was die Situation in
den Uberseelandern angeht, wird in den
USA seit Anfang der 70er Jahre in Arti-
keln und wissenschaftlichen Abhand-
lungen fast ausschliellich das Wort mul-
ticultural Education verwendet. Bis in die
60er Jahre hat die Ideologie des mel-
ting pot, d.h. der Verschmelzung, die
bewusste Wahrnehmung der effektiven
ethnischen und kulturellen Unterschiede
verhindert. Im padagogischen Bereich
wurden diese Unterschiede regelrecht
,tabuisiert”, bis die Bewegung der Biir-
gerrechte gegen die Rassentrennung im
Schulsystem und gegen jede Form der
Diskriminierung kampfte. Im Verlauf der
70er Jahre leistete auch die Bewegung
+Ethnic-Revival” einen wichtigen Beitrag
zur Entwicklung der multikulturellen Er-
ziehung, indem viele Kulturstandards
der ethnischen Minderheiten anerkannt
wurden. Ausgehend vom Beispiel der
Schwarzen und ihrem Motto , black ist
beautiful” haben auch andere Gruppen
angefangen, mit Stolz den Wert der ei-
genen Herkunft zu behaupten und mit
Nachforschungen Uber ihre eigenen
Wurzeln zu beginnen. Eine dhnliche Ent-
wicklung ist auch im englischsprachigen
Kanada und in Australien festzustellen.

In Europa hat die Immigration erst
nach dem Zweiten Weltkrieg eine ge-
wisse Konsistenz erreicht. Der Europa-
rat hat sich vor vielen Jahren die Stra-
tegie des Multikulturalismus zu eigen
gemacht. Im Jahre 1970 verabschiedete
die Ministerkonferenz die erste Resoluti-
on (Nr. 35), die die Einschulung der Kin-
der von , Arbeitsmigranten” in den Mit-
gliedstaaten betraf. Dabei wurde die so
genannte doppelgleisige Strategie ge-
fordert: einerseits ihre Integration in-
nerhalb der Schule des Aufnahmelandes
zu fordern, anderseits die kulturelle und
sprachliche Bindung mit dem Herkunfts-
land aufrecht zu erhalten, um die schu-
lische Reintegration zu erleichtern. Auch
im Rahmen der weiteren Konferenzen
(im Jahre 1973 in Bern, 1974 in Stral3-
burg, 1975 in Stockholm, 1976 in Oslo)
wurden vorwiegend die ,,Probleme” der
Erziehung der Kinder von , Arbeitsmig-
ranten” in den Mittelpunkt gestellt so-
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wie die Moglichkeit ihre Bindung mit der
Herkunftssprache und -kultur aufrecht
zu erhalten. Angeregt durch den Conseil
de la Coopeération Culturelle (CDCC) ist
zwischen 1977 und 1983 eine Arbeits-
gruppe konstituiert worden. Sie hat-
te das Ziel uber die Lehrerausbildung
zu reflektieren: In diesem Rahmen wur-
de die Notwendigkeit der interkulturellen
Erziehung untermauert. Daraufhin ver-
abschiedeten die europdischen Minis-
ter fir Bildung und Erziehung im Jahre
1983 auf einer Konferenz in Dublin ein-
stimmig eine Resolution Uber die Erzie-
hung der ,Migrantenkinder”, in der die
Wichtigkeit der interkulturellen Dimen-
sion der Erziehung unterstrichen wurde.
Seit Mitte der 80er Jahre hat der Euro-
parat begonnen, zahlreiche Projekte zu
fordern, die sich flir nicht mehr an der
multikulturellen, sondern an der inter-
kulturellen Erziehung orientieren.

Kopernikanische Revolution

Der so entstandene Interkulturelle An-
satz (interkulturelle Erziehung und Pada-
gogik) stellt eine echte kopernikanische
Revolution dar.

B Begriffe wie Identitdt oder Kultur
werden nicht mehr als statisch, son-
dern als dynamisch gedeutet.

B Das Fremdsein, die Fremdheit, die
Emigration, das Leben in einer plu-
ralistischen und multikulturellen Ge-
sellschaft werden nicht nur als Ge-
fahrdungsfaktoren oder als Risiken
fur Verhaltensauffalligkeiten oder
Erkrankungen betrachtet, sondern
auch als Moglichkeit der Bereiche-
rung und des personlichen und sozi-
alen Wachstums.

B Die Zusammenkunft mit Mensch un-
terschiedlicher kultureller Herkunft
wird als Herausforderung angese-
hen, als Moglichkeit der Konfronta-
tion und der Reflektion im Bereich
der Werte, der Regeln und der Ver-
haltensweisen.

Epistemologisch betrachtet wird der
Interkulturelle Ansatz seinen Platz zwi-
schen Universalismus und Relativismus
finden. Gleichzeitig wird er aber beide in
einer neuen Synthese tiberholen. Mit an-
deren Worten, der Interkulturelle Ansatz

hat alle positiven Anteile der transkultu-
rellen und der interkulturellen Padago-
gik in sich aufgenommen, aber gleich-
zeitig weist er auf alle oben genannten
Gefahren hin, um sie bewusst zu ma-
chen. Wahrend die Pluri- oder Multikul-
tur auf Phanomene deskriptiver Natur
hinweist (die Gesellschaft ist multikultu-
rell), und die padagogischen Strategien
sich auf das Zusammenleben beziehen
(in einer mehr oder weniger friedlichen
Weise, die Einen neben den Anderen),
beschreibt die Préfix inter die Bezie-
hung, die Interaktion, den Austausch
zwischen zwei oder mehreren Personen
(Abdallah-Pretceille  1990). Demnach
sind alle Gesellschaften als multikulturell
zu definieren (Anwesenheit von Men-
schen mit unterschiedlichen Normen,
Werten, Religionen und Denkweisen),
wahrend die Interventionen einen inter-
kulturellen Charakter annehmen: Diffe-
renzen und Unterschiede in Kontakt zur
Interaktion bringen.

In  beraterischen und therapeu-
tischen Bereich beinhaltet die Anwen-
dung des Interkulturelle Ansatzes, dass
die Statizitat und die Hierarchisierung
von Kulturen Giberwunden wird und das
Begegnen mit dem Fremden als Mog-
lichkeit des Dialoges, der paritatischen
Konfrontation, betrachtet werden kann.
Dabei handelt es sich um das Bewusst-
werden von kulturellen Gemeinsam-
keiten (transkultureller Ansatz) und Un-
terschieden (multikultureller Ansatz) mit
der der Chance realen Kontakt und In-
teraktion hinzu zu fuigen. Klientinnen
unterschiedlicher kultureller Herkunft
werden nicht — direkt oder indirekt —
~gezwungen”, auf bedeutende Anteile
der eigenen kulturellen Identitat zu ver-
zichten (was insbesondere bei Heran-
wachsenden schadlich sein kann, wie es
in der 0.g. Untersuchung bestatigt wur-
de [Portera, 1991, 1995]). Fachkrafte,
die — bewusst oder unbewusst — einige
kulturgebundene Konzepte, Ideen und
(Vor-)Urteile zeigen, konnen sich auch
in der professionellen Beziehung auf die
Moglichkeit des Denkvergleiches be-
ziehen. Dieser kann Uberlegungen rela-
tivieren und einen dynamischen interak-
tiven Charakter einnehmen.

2.3 Personzentrierte interkulturelle
Beratung und Therapie

Versuchen wir nun die Frage zu den
Methoden zu beantworten, die ein-
fache Prinzipien und Vorgehensformen
des Interkulturellen Ansatzes einbezie-
hen kénnten, dann erweist es sich als
unerlasslich, manche kulturellen Unter-
schiede ndher zu beleuchten. Zum Bei-
spiel gilt es bei Beratung und Therapie
mit Klientinnen mit Migratioonserfah-
rung in Deutschland einige kulturspezi-
fische Faktoren zu berticksichtigen (Por-
tera, 1987, Pfeiffer 1994):

B Selbst- und Identitatsbegriff

Diese Begriffe werden von vielen
Menschen aus dem Mittelmeerraum
(manchen asiatischen Landern oder
im islamischen Bereich) nicht primar
durch das ,,Selbst” oder ,Ich”, son-
dern durch das ,,Wir” definiert und
starker von der Bezugsgruppe be-
stimmt (und ausgerichtet).

B Krankheitsverstandnis

Dies variiert ebenfalls kulturspezifisch
und ist auch bei psychischen Sto-
rungen sehr stark somatisch ausge-
richtet. Viele Personen weisen ma-
gische Vorstellungen auf und kennen
den Bereich psychischer Stérungen
kaum.

B Erwartungen an Therapeuten
Therapeutisches Vorgehen und die
Gestaltung der Beziehung werden
durch kulturspezifische Hintergriin-
de entscheidend beeinflusst. Viele
slideuropaische Klientinnen erwar-
ten eine asymmetrische Beziehung,
organisch ausgerichtete Intervention
und schnelle Heilung.

B Lebenssituation

Nach Flucht oder (notgedrungener)
Migration, erleben viele Klientinnen
nicht nur Fremdheit, sondern auch
Diskriminierung, Feindseligkeit, Er-
schwernis der sozialen und materi-
ellen Lebenssituation, unrealistische
Zukunftsperspektiven, die oftmals
durch unrealistische Erwartungen
und Vorstellungen ersetzt werden.
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Ein interkultureller klienten-
zentrierter Ansatz — der Blick der
Kritiker

Auf dieser Basis scheint auf den ers-
ten Blick eine Anndhrung mit dem Kli-
entenzentrierten Ansatzes schwierig,
problematisch oder gar nicht moglich.
Verhaltensorientierte, kognitiv-konstruk-
tivistische oder etwa psychoanalytische
Methoden koénnten auf ersten Blick in-
dizierter erscheinen. Als Beweis dazu
gilt die Tatsache, dass in USA und Cana-
da Rogers Theorien und ,multicultural
counselling” bis in die 90er Jahre unter-
schiedliche Wege zu nehmen schienen
(Moodley 2004, 19). Laungani (1999,
146) unterstrich, dass ,client-centered
therapy and counselling runs into seri-
ous problems not only among the indi-
genous members of Western society but
more importantly among the members
of ethnic minorities”. Die meisten per-
son-centred Praktiker zeigten wenig In-
teresse im multikulturellen Bereich. Nur
wenige (wie Holdstock 1993 oder Patter-
son 2000) versuchten ,building bridges’
oder ‘closing the gap’. Viele Vertreter
des multikulturellen Ansatzes ausserten
sich sehr kritisch: “The positive philoso-
phy of Rogers is applauded by many of
a multicultural orientation, but die na-
ture of Rogerian methods — slow reflec-
tion and a lack of action and immediate
problem solving — seems inappropriate
for multicultural clients. The tendency
for existential-humanistic counselling
to ignore person-environment transac-
tions in daily practices also can be a ma-
jor limitation. The intense preoccupati-
on with the individual and free choice is
at times incompatible with a more en-
vironmentally oriented and contextual-
ly aware approach”.

Und so lautet die Schlussfolgerung:
“the existential-humanistic philosophic
tradition does not speak to multicultural
concerns” (Ivey et al. 2002, 258). Eine
der starksten Kritiken kam von Rogers
Kollegin und Freundin, Maureen O’Hara
(1996, 286): “there are aspects of it
[Person-Centred Therapy] that, whether
consciously or unconsciously, serve to
preserve, maintain, and protect the in-
terests of the Eurocentric, patriarchal Ju-
deo-Christian world”. An anderer Stel-

le behauptete sie: There were times that
not even die empathic genius of Carl Ro-
gers could bridge die gap and reconcile
die fundamental differences in , world
view” [...] ,construction of reality” [...]
~ways of knowing” [...] between Rogers
-a famous, powerful, successful, upper-
middle-class, white American mal- and
myself -a young unknown immigrant,
working-class, white English female”
(O’Hara, 1996: 185). Auf der gleichen
Welle lassen sich viele ,multiculturalist”
finden, die Rogers Methode als euro-
zentrisch und gar rassistisch bezeichnen
(Moodley 1999).

Der Blick der Befiirworter

Ich bin véllig anderer Meinung: Vor ei-
niger Zeit habe ich ein personzentriertes
Modell der menschlichen Grundbedtirf-
nisse erarbeitet (Portera 1997). Darauf
aufbauend wurde versucht ein Beitrag
zur Atiologie von psychischen Verhal-
tensauffalligkeiten und Stérungen aus
personzentrierter Sicht zu erstellen (Por-
tera, 1999). Dort wird mehrmals beleuch-
tet, wie das — von C. Rogers postulierte —
vollige bedingungslose Angenommen-,
Verstanden- und  Akzeptiertwerden
durch einen Mitmenschen (sei es durch
eine Therapeutln oder eine andere Be-
zugsperson) die Basis fur das Bewusst-
werden und fir die angemessene Be-
friedigung der personalen menschlichen
Grundbedurfnisse  darstellt. Obwohl
auf diese Weise nicht alle Konflikte und
Storungen verhindert oder bewaltigt
werden konnen, wird dadurch oft ein
circulus vitiosus in einem circulus virtuosus
verwandelt. Dariliber hinaus erwiesen
sich auch die anderen Grundhaltungen
einer erfolgsversprechenden professio-
nellen Begegnung, etwa Empathie und
Kongruenz, gerade im multikulturellen
Setting als besonders geeignet und na-
hezu ,pradestiniert” dafir, in den inter-
kulturellen Ansatz einbezogen zu wer-
den.

In den letzten Jahren seines Lebens
betrachtete C. Rogers selbst die inter-
nationale Erweiterung des Personzent-
rierten Ansatzes als eine der wichtigsten
Herausforderungen. Solche Anstren-
gungen schienen auf fruchtbare Bo-
den zu fallen und wurden von viele Be-

raterinnen und Therapeutinnen aus der
ganzen Welt aufgenommen und im
multikulturellen oder cross-cultural Be-
reich miteinbezogen (vgl. Lietaer, Rom-
bauts and Van Balen, 1990, Mearns and
Thorne, 2000, Patterson, 2000, Cain,
2002, Wilkins, 2003, Moodley, 2004).
Auch im deutschsprachigen Raum gibt
es inzwischen zahlreiche Publikationen,
Beraterlnnen und Therapeutinnen, die
sich fiir eine Erweiterung in diesen Sinne
einsetzen (im Jahre 1991 wurde in Frei-
burg sogar die GwG Fachtagung mit
dem Titel ,Interkulturelle Beratung und
Therapie” organisiert).

C. Rogers lieferte in den letzten Jah-
ren seines Lebens auch einige praktische
Beispiele. Er leitete einige cross-cultural
encounter groups, in Stidafrika, Mexico,
Russland und USA. Vielleicht ist es noch
weniger bekannt, dass Rogers auch Erfah-
rung im multikulturellen Setting sammel-
te. Es gibt sogar zwei auf Video dokumen-
tierte psychotherapeutische Sitzungen
von Rogers mit einen , black client”, die
von |. Whiteley (1977) aufgenommen
und mit dem Titel ,Carl Rogers Coun-
sels an Individual” verbreitet wurden:
»Right to be Desperate” und ,,On Anger
and Hurt”. In der Sitzung ,Right to be
Desperate”, sagt der Klient (C11) “ .../
didn't find anybody that allowed me to be
Desperate, that could understand some of
the things that | did and wanted to do”. In
seinem Kommentar zu der Sitzung sagt
Rogers (V3) ,I can let him feel desperate.
Friends and family cannot allow this. It is
important that someone can really permit
it”.

Daraus wird klar, dass dem Klienten
durch die Verbalisierung der eigenen
Geflihle bewusst wird, dass ihn die Dis-
kriminierung und die race conflict mehr
verletzen, als die Leukamie, unter der er
leidet. Bei kritischer Analyse des Filmes
stellen manche Autoren (Moodley 2004,
24-32) fest, dass Rogers: eine ,uncha-
racteristic directivness” zeigt, nicht viel
auf die Diskriminierung und Aussonde-
rung des Klienten eingeht und den eth-
nischen und kulturellen Differenzen in
dem Setting wenig Achtung schenkt:
weiller Therapeut aus der dominanten
Kultur und hoher Status — schwarzer Kli-
ent aus einer niedrigen sozialen Schicht.
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Etwa acht Jahre spater, in einer weiteren
Aufzeichnung von 1985, , Carl Rogers
Meets with a Black client” wird Rogers
eine ,growing awareness and sensitivity
to issues of race and culture” zugespro-
chen (Lago and Clark 2004, 148).

3. Schlussgedanken

AbschlieBend mochte ich heraushe-
ben, dass der Personzentrierte Ansatz
gerade fur Klienten mit multikulturellen
Erfahrungen sehr geeignet ist, mittels
der Moglichkeiten der Identitats- und
der Selbstbildererweiterung erlaubt er,
geleugnete, verdrangte oder verzerrte
interiorisierten Erfahrungen zu revidie-
ren, im Sinne von Wachstum und Berei-
cherung. Gleichwohl sind einige Gren-
zen ins Bewusstsein zu bringen und
einige Erweiterungen notwendig: Der
Personzentrierte Ansatz ist kulturgebun-
den (amerikanisch und nordeuropaisch),
eine starke Nondirektivitat kann von ei-
nigen Klientinnen als mangelnde Profes-
sionalitat gedeutet werden. Es wird we-
nig Bezug auf die reelle Lebenssituation
und den kulturellen Hintergrund vie-
ler Personen mit Migrationserfahrungen
genommen (Rassismus, Aussonderung,
Diskriminierung). Und bei einigen Klien-
tinnen entstehen Stérungen oft nicht als
Inkongruenz zwischen Selbst und Erfah-
rungen, da finanzielle, psychische und
soziale Probleme oft eng mit Stérungen
verbunden sind. Das Konzept des ,,Ich”
und der Selbstverwirklichung ist nicht
universal (andere Menschen ziehen das
LWir” und die Gruppenverwirklichung
vor).

Aufbauend auf dieser Basis von Ge-
legenheiten und Grenzen, ergibt sich
die Notwendigkeit und die Chance, den
Personzentrierten Ansatz in interkulturel-
ler Hinsicht zu erweitern und zu ergan-
zen. In einer Publikation behauptete Ro-
gers (1986, 12): , There is only one way
in which a person-centred approach
can avoid becoming narrow, dogma-
tic, and restrictive. That is through stu-
dies [...] which open new vistas, bring
new insights, challenge our hypothes-
es, enrich our theory, expand our know-
ledge, and involve us more deeply in an
understanding of the phenomena of hu-

man change”. In Zeiten der Globalisie-
rung und der Weltinterdependenz sehe
ich gerade in der interkulturellen Erwei-
terung die groRRe Chance, dass der An-
satz nicht ,narrow, dogmatic, oder res-
trictive” wird.
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