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Pflegesituation von Menschen mit 
Migrationshintergrund

!Bis 2030 starke Zunahme von Pflegebedür9igen mit Migra;onshintergrund
über 60 Jahren erwartet

!DurchschniAsalter von Pflegebedür9igen mit Migra;onshintergrund liegt
bei 62,1 Jahren, in der Gesamtbevölkerung bei 72,2 Jahren

!Die Pflegestufe bei Migrant*innen liegt häufiger (15%) bei der Pflegestufe III
als bei deutschen Pflegebedür9igen (9%), Vergleich Pflegestufe I: (mit MHG:
51%, ohne MHG: 59%

!Türkeistämmige Menschen werden zu 98% zu Hause von Angehörigen
gepflegt

Friedrich-Ebert-Stiftung 2015; Kohls 2015; Okken u.a. 2008
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Altenpflege für Muslime (BAMF 2017) 
Zentrale Ergebnisse
- Ein Drittel der Befragten ist bereits über Pflege informiert, v.a. selber 

Betroffene

Pflegeheim
29%

- Stärker Gläubige Muslim*innen ziehen Pflege durch Familie vor

- Befragte mit einer Pflegebedürftigkeit/pflegebedürftigen Person in der 
Familie nehmen nur selten professionelle Pflege in Anspruch

Pflegeform …können sich vorstellen…

Pflegeheim 29 %

Wohngemeinschaft 41 %

Tagespflege 65 %

Ambulante professionelle Pflege 95 %
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Steigende Anzahl demenzerkrankter Menschen mit 
Migrationshintergrund

Aus: Marquardt, Delkic, Motzek 2016: 29)



Prof. Dr. Dr. Hürrem Tezcan-Güntekin
16.05.2023

Barrieren bei der Inanspruchnahme 
von pflegerischer Versorgung bei Demenz

- Informa;onsdefizite & Deutsch-sprachliche Barrieren
- Unterschiedliche Krankheits- und Pflegevorstellungen
- Diagnoseschwierigkeiten
- Angst vor Ausgrenzung, Diskriminierungserfahrungen
- Begutachtung durch den MDK als Barriere
- Scham 

" Betroffene von Demenzerkrankungen können nicht frühzei<g und 
fachgerecht betreut werden

" Gefährdung der Gesundheit der Angehörigen (Co-Erkrankte) und des 
häuslichen PflegeseJngs

(Piecho>a 2015; Thiel 2013; Glodny/Yilmaz-Aslan 2014; Strumpen 2015; Tezcan-Güntekin 2015; 
Tezcan-Güntekin/Razum 2018; Kessler/Kalbe 2010; Piecho>a/Ma>er 2008)

Kurt, M., Tezcan-Güntekin, H. (2017): 
Begutachtung von Pflegebedürftigkeit im 
kulturellen Kontext. In: Meißner, A. (Hrsg.): 
Begutachtung und Pflegebedürftigkeit. Hogrefe.

Aus: Marquardt, Delkic, Motzek 2016: 29)
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(Machleidt 2013)

Vierfache 
Fremdheit bei 
Menschen mit 
Demenz: 
- Alter
- Demenz
- Migra9on
- früher Verlust 

der Sprach-
kompetenzen 
in der Zweit-
sprache
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Einblicke in drei Studien zu pflegenden Angehörigen 
türkeistämmiger Menschen mit Demenz 

(von 2013-2021)



Prof. Dr. Dr. Hürrem Tezcan-Güntekin
16.05.2023

Name Laufzeit und Förderung Sample & Methoden

Stärkung der 
Selbstmanagement-
Kompetenzen pflegender 
Angehöriger türkeistämmiger
Menschen mit Demenz

2013-2017
Ministerium für Innovation, 
Wissenschaft und Forschung 
NRW

- 10 Expert*inneninterviews
- 10 problemzentierterte

Interviews mit 12 
Angehörigen (Witzel 2010), 
Qualitative Inhaltsanalyse 
(Mayring 2015)

Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)Aktive 
Selbsthilfe für türkeistämmige
pflegende Angehörge
demenzerkrankter Menschen

2017-2019
Deutsche Alzheimer 
Gesellschaft

- Interventionsstudie mit acht 
pflegenden Angehörigen, 
Qualitative Inhaltsanalyse 
(Mayring 2015)

Entwicklung und Validierung 
einer Intervention zur Stärkung 
der Selbstmanagement-
Kompetenzen türkistämmiger
Menschen bei der Pflege von 
Angehörigen mit Demenz

2018-2021
Stiftung Wohlfahrtspflege NRW

- Interventionsstudie mit zehn 
pflegenden Angehörigen, 
Qualitative Inhaltsanalyse 
(Mayring 2015)
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Einführend zu allen drei Studien:

- Sehr unterschiedliche Wohnkonstellationen
- Ebenso unterschiedliche Pflegekonstellationen
- Sowohl Distance Caregiving als auch Wohnen in der gleichen 

Wohnung/selbem Haus ! jeweils mit unterschiedlichen Herausforderungen

Aktuelle Publikation aus 2022, das 
Buch ist frei verfügbar im Internet
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-Kompetenzen 
pflegender Angehöriger türkeistämmiger Menschen mit 
Demenz I 

! Sehr heterogene Bedürfnisse und Ressourcen

Belastungen
! Tabuisierung der Erkrankung und Isolierung von der Community
! Ratlosigkeit und Schuldgefühle
! Pflegende Angehörige sind psychisch stark belastet

Interviewausschnitt zur Akzeptanz:
„Sie (Anm.: Schwiegermutter und Familienangehörige) akzeptieren es nicht als 
Krankheit. Weil – Gott sei Dank – er isst und trinkt gut. Für unsere Menschen ist das 
Essen und Trinken das Wichtigste. Er ist auch noch beweglich, dann ist es in Ordnung. 
Für uns gelten Kopf-Krankheiten nicht als Krankheit“ (I 6: 279). 

(Tezcan-Güntekin & Razum 2018; Tezcan-Güntekin 2018a; Tezcan-Güntekin 2018b)
Förderung: Ministerium für 
Innovation, Wissenschaft und 
Forschung NRW
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-Kompetenzen 
pflegender Angehöriger türkeistämmiger Menschen mit 
Demenz II 

Inanspruchnahme von Unterstützung
! Ambulante Pflege wird von vielen ausprobiert und nicht genutzt
! Passt selten zur Lebenswelt
! Behandlungspflege wird eher in Anspruch genommen
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-Kompetenzen 
pflegender Angehöriger türkeistämmiger Menschen mit 
Demenz II 

Inanspruchnahme von Unterstützung
! Ambulante Pflege wird von vielen ausprobiert und nicht genutzt
! Passt selten zur Lebenswelt
! Behandlungspflege wird eher in Anspruch genommen

Auszug aus: Tezcan-Güntekin et al. 2022: 166
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-
Kompetenzen pflegender Angehöriger 
türkeistämmiger Menschen mit Demenz III

Gründe für fehlende Inanspruchnahme von Pflegeleistungen: 
• Unzufriedenheit mit Angeboten, weil sie „nicht alles“ umfassen (z.B. 
Körperpflege, Haushalt, Behördengänge, Arztbesuche...)
• Pflege wird aus Verantwortung und Angst um den Angehörigen selber 
übernommen

„Aber das sind wirklich keine passenden Orte, schon gar nicht für unsere 
Familie. Wenn wir ihr Kopftuch nur berühren, um es erneut umzubinden, 
hält sie es sofort fest, weil sie Angst hat, dass ich es nehme. Dort achten 
sie auf so etwas nicht.“ (I 4: 3). 
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-
Kompetenzen pflegender Angehöriger 
türkeistämmiger Menschen mit Demenz IV

Rassis<sche Diskriminierungserfahrungen bei der Wahl der Pflegeform:
- Ehefrau möchte den schwer an Demenz erkrankten Ehemann zu Hause 

weiter pflegen. Situa;on bei Krankenhausentlassung:

Draußen (auf dem Gang) sagte er: „Wir sind hier in Deutschland. Sie können nicht 
entscheiden, wie Sie möchten.“ Wir waren schockiert. (…) Wissen Sie, wie der 
Mann uns angeschrien hat? Ich kann es Ihnen nicht schildern. Er sagte: „Diesen 
PaVenten nehmen Sie morgen mit.“ Es war Montag, am Donnerstag sollten die 
Dinge (PflegehilfsmiXel) kommen. (…) In diesem Krankenhaus wurde uns immer 
gesagt: „Er wird sterben, er wird sterben.“ Im Gang sagten sie zu meinen Kindern 
´Euer Vater wird sterben.´ (…) Er ging uns anschreiend weg. Er bleibt nicht einmal 
stehen, um im Stehen mit uns zu sprechen. Wir waren dort mit meiner Tochter und 
eine Freundin war dabei. Er kam schreiend heraus und ging schreiend weiter. Hier 
sind ja nur Hunde. Die Hunde sollen zuhören.“ (ebd. Z. 375 und 1454-1457)
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-
Kompetenzen pflegender Angehöriger 
türkeistämmiger Menschen mit Demenz V

Psychische Belastungen: Rollenkonflikte und Ratlosigkeit

„Beispielsweise gab es manchmal Momente, in denen ich ratlos war. Ich 
erinnere mich, dass ich saß und heimlich geweint habe, warum das alles so 
ist. Wo genau lag die Ratlosigkeit, was erlebte ich? Es war das Verschwinden, 
wenn er einfach wegging. Er verschwand zwei oder drei Mal, also hier in der 
Gegend. Zu Beginn haben wir ihn nicht gefunden (…) es fiel uns sehr schwer, 
wirklich sehr schwer zu Beginn. Dann haben wir begonnen zu versuchen, ihn 
zu verstehen“ (I 3:994).
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1. Studie: Stärkung der Selbstmanagement-
Kompetenzen pflegender Angehöriger 
türkeistämmiger Menschen mit Demenz VI

Psychische Belastungen: 
• Tabuisierung der Erkrankung und Isolierung von der Community

„`Guck mal, XY hat seinen Vater ins Altersheim gesteckt`. (…) Und davor 
hatte ich Angst. Das habe ich auch erlebt am Anfang. Also davor hatte ich 
Angst, dass ich ständig angesprochen (werde), guck mal, die sind sechs 
Geschwister, die sind nicht mal in der Lage, ihren eigenen Vater zu Hause 
pflegen. Altersheim. Das wird negativ angesehen, durch diesen 
gesellschaftlichen Druck hatte ich Angst. Aber als das zu viel wurde, haben 
wir gesagt: `Das geht nicht, das muss man erklären`“ (I 3: 218).
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2. Studie: Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)aktive Selbsthilfe für 
türkeistämmige pflegende Angehörige demenzerkrankter 
Menschen

Gefördert von der Deutschen Alzheimer Gesellschaft e.V. 
(Laufzeit 10/2017-09/2019)

Ziel: Erprobung und Validierung eines innovativen und interaktiven 
Selbsthilfeformats für türkeistämmige pflegende Angehörige 

demenzerkrankter Menschen
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2. Studie: Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)aktive Selbsthilfe für 
türkeistämmige pflegende Angehörige demenzerkrankter 
Menschen I

• Fehlende Anonymität und Zeit als Barriere
• Online-Kommunikation wurde angenommen
• Bei geselligen Treffen sehr offene Gespräche und Austausch möglich
• Partizipative Gestaltung der Treffen
• Kontinuierlicher Einbezug einer Pflegefachperson 

auf Wunsch der Teilnehmenden

• Selbsthilfe wird von den Teilnehmenden größtenteils als Unterstützung 
wahrgenommen
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2. Studie: Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)aktive Selbsthilfe für 
türkeistämmige pflegende Angehörige demenzerkrankter 
Menschen II

• Fehlende Anonymität und Zeit als Barriere
• Online-Kommunikation wurde angenommen
• Bei geselligen Treffen sehr offene Gespräche und Austausch möglich
• Partizipative Gestaltung der Treffen
• Kontinuierlicher Einbezug einer Pflegefachperson 

auf Wunsch der Teilnehmenden

• Selbsthilfe wird von den Teilnehmenden größtenteils als Unterstützung 
wahrgenommen

“Wir haben keine Zeit. Schauen
Sie, jeden Tag 24 Stunden lang

leben wir genau so, wie Sie es hier
gerade sehen. Das ist unsere

Situation. (…) Glauben Sie mir, wir 
können uns nicht einmal selber 

pflegen, vor Erschöpfung und weil 
wir keine Zeit finden.” 

(IA4: 1036).
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2. Studie: Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)aktive Selbsthilfe für 
türkeistämmige pflegende Angehörige demenzerkrankter 
Menschen III

• Selbsthilfe wird als unterstützend empfunden

„Jeder sollte die eigenen 
Erfahrungen in der Gruppe 

teilen, von guten 
Erfahrungen können alle 

Teilnehmer profitieren.“ (IP 2: 
265)

„Dass man sich vielleicht ´nen 
bisschen vorbereiten kann, was noch 
auf einen zukommen könnte. (…) Weil 
das ist ja was ganz Neues. Wir wissen 

ja nicht, wie sich das noch 
weiterentwickelt und vielleicht wäre 

das (eine) große Hilfe zu wissen, was 
noch auf einen zukommt (…) und 

sich schon vorher ´bisschen 
auseinanderzusetzen“ 

(IP 1: 208)
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2. Studie: Selbsthilfe Aktiv – (Inter-)aktive Selbsthilfe für 
türkeistämmige pflegende Angehörige demenzerkrankter 
Menschen IV

• Selbsthilfe wird als unterstützend empfunden

• Selbsthilfe kann auch als Gefahr für die 
eigene Gesundheit wahrgenommen werden

„Jeder sollte die eigenen 
Erfahrungen in der Gruppe 

teilen, von guten 
Erfahrungen können alle 

Teilnehmer profitieren.“ (IP 2: 
265)

„Dass man sich vielleicht ´nen 
bisschen vorbereiten kann, was noch 
auf einen zukommen könnte. (…) Weil 
das ist ja was ganz Neues. Wir wissen 

ja nicht, wie sich das noch 
weiterentwickelt und vielleicht wäre 

das (eine) große Hilfe zu wissen, was 
noch auf einen zukommt (…) und 

sich schon vorher ´bisschen 
auseinanderzusetzen“ 

(IP 1: 208)

„Wenn zum Beispiel bei jemandem schon 
früher jemand in der Familie erkrankt war, 
kann man sich Rat holen. Aber danach 
ein regelmäßiges Treffen (…) würde ich 
eher mit gesunden Menschen empfehlen, 
weil sie (die Angehörigen) pflegen selber 
einen kranken Menschen. Und wenn sie 
dann noch Kontakt haben zu anderen 
kranken Menschen, verdoppelt sich Ihre 
Trauer.“ (IP 3: 402)



Stärkung der Selbstmanagementkompetenzen 

türkeistämmiger Menschen bei der Pflege von Angehörigen 
mit Demenz 

Yüce Yılmaz-Aslan, Tuğba Aksakal, Hüriyet Yılmaz, Kübra Annaç, Admir Bulic, Oliver Razum, Hürrem Tezcan-Güntekin

Urheber*innen der Folien: Yüce Yılmaz-Aslan, Tuğba Aksakal

3. Studie: 
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Fazit aus allen drei Studien

! Sehr heterogene Bevölkerungsgruppe

! Angehörige fühlen sich sehr belastet

! Fremdheitsempfindungen primär durch die eintretende Pflegesitua^on

! Bes^mmte Merkmalskombina^onen wirken sich besonders hemmend oder 
förderlich auf die Ak^vierung von Selbstmanagement-Kompetenzen aus
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Fazit aus allen drei Studien

! Sehr heterogene Bevölkerungsgruppe

! Angehörige fühlen sich sehr belastet

! Fremdheitsempfindungen primär durch die eintretende Pflegesitua^on

! Bes^mmte Merkmalskombina^onen wirken sich besonders hemmend oder 
förderlich auf die Ak^vierung von Selbstmanagement-Kompetenzen aus

Intersektionale
Perspektive

Diversitätsensitive
Forschung

Diversitätssensible 
Versorgung



Definition „Intersektionalität“

„Unter Intersektionalität wird (...) 
verstanden, dass soziale Kategorien wie 
Gender, Ethnizität, Nation oder Klasse 
nicht isoliert voneinander konzeptualisiert 
werden können, sondern in ihren 
‚Verwobenheiten’ oder ‚Überkreuzungen’ 
(intersections) analysiert werden müssen.“ 
(Walgenbach 2012: 81).

Soziale 
Schicht

Bildung

Herkunft

Geschlech
t

Religion

26



Prof. Dr. Dr. Hürrem Tezcan-Güntekin
16.05.2023

Wozu eine diversitätssensible Öffnung, wenn wir 
bereits mit der Kultursensibilität genug zu tun 
haben? 

" Pflegende Angehörige haben teilweise ähnliche, teilweise sehr 
individuelle Bedürfnisse und Ressourcen

" „Schubladendenken“ und konstruierte Homogenisierung von 
Bevölkerungsgruppen vermeiden

" Kulturalisierung als Gefahr

" Kultur besteht nicht nur aus Religion, Herkun9, Sprache, wird aber o9 
darauf reduziert

" Tatsächlich vorhandene Bedürfnisse, Ressourcen und Diskriminierungen 
von Menschen werden nicht erkannt, wenn nur ein Diversitätsmerkmal 
in den Blick genommen wird!
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Charakteristika kultursensibler Pflege –angewandt 
auf Diversitätssensibilität I
(nach Zanier 2015)

!Wahrnehmung und Erkundung von Individuen, Gruppen, Gesellschaken, Religionen 
und heterogenen Lebensweisen

!flexibles, der Situa^on angemessenes Erproben und Reflek^eren des Umgangs mit 
Menschen mit unterschiedlichen Prägungen, bzw. Diversitätsmerkmalen

!lebenslanger Prozess

!konstruk^ver Umgang mit Unsicherheiten und Widersprüchen, Selbstreflexion

!ehrlicher Umgang mit Vorurteilen, Diskriminierung und Asymmetrie in der 
Betreuungsbeziehung, Diskriminierungskri^sches Handeln!

!Aunau einer wertschätzenden, anerkennenden und vertrauensvollen Beziehung & 
Haltung
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Charakteristika kultursensibler Pflege II

!Selbstreflexion und Bewusstmachung der eigenen Kulturgebundenheit (in Bezug auf 
unterschiedliche Diversitätsmerkmale),

!ehrlicher Umgang mit Vorurteilen, Diskriminierung und Asymmetrie in der 
Betreuungsbeziehung,

!Fähigkeit zu Perspektivwechsel und einer systemischen Sicht,

!Aneignung von Wissen zu unterschiedlichen Kulturen, Lebensweisen, Biografien und 
kommunikativen, sprachlichen und emotionalen Kompetenzen, 

!offene, wertschätzende und respektvolle, aber auch authentische Haltung und 
eine differenzierte kulturelle, bzw. diversitätssensible, sprachliche und/nonverbale 
Verständigung 

! Einrichtungen an dem Stand der interkulturellen/diversitätssensiblen Öffnung 
abholen, an dem die stehen und wertschätzend darauf aufbauen
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Fazit für pflegende Angehörige UND professionell 
Pflegende

!Seien Sie fehlerfreundlich! Bei der Pflege zu Hause, aber 
auch für professionell Pflegende, die sich diversitätssensibel 
weiterentwickeln wollen

!Es wird nicht alles sofort perfekt laufen, man sollte einen 
langen Atem mitbringen und verständnisvoll mit sich und 
anderen sein, aber kontinuierlich daran arbeiten

!Entwickeln Sie untereinander informelle Räume, in denen Sie 
Ihre Erfahrungen reflektieren können, das unterstützt bei der 
Haltungsarbeit und entlastet
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Kostenfreies Angebot des Projektes “Vielfalt Pflegen“:

Digitale kollegiale Beratungen im Kontext 
diversitätssensibler Versorgung

- Monatliches Angebot, das online durchgeführt wird
- 7-9 professionell Pflegende in einer Gruppe
- Überregional, Onlinedurchführung, auf Wunsch anonym
- Dauer: 1,5 Stunden/Monat
- Finanziert durch den Privaten Krankenkassen-Verband
! Bei Interesse an einer Teilnahme bitte Mail an meine 
Kollegin Frau Özer-Erdogdu: i.oezer@vielfalt-pflegen.info

- Offenlegung eines ggf. vorhandenen Interessenkonfliktes: ich bin als Beraterin 
in dem Projekt tätig und führe die kollegialen Beratungen mit meiner Kollegin 
Ilknur Özer-Erdogdu durch

http://vielfalt-pflegen.info
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Einladung zur reflexiven Auseinandersetzung 
darüber….

… wie unsere Haltung gegenüber Menschen (anderen Professionellen und 
Patient*innen) in unserem Arbeitsalltag ist

... welche Möglichkeiten der gemeinsamen Reflexion dieser Haltungen 
vorhanden oder ausbaubar sind

…wie der eigene Wahrnehmungs- und Handlungsradius 
diversitätssensibler gestaltet und diese Haltung in den eigenen Lebens-
und Arbeitsbereichen gelebt werden kann…
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https://www.paritaet-bw.de/node/13227
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Zum Nachlesen II:

Hier ist ein 
Buchbeitrag zum 
dritten Projekt 
(FörGes 5) dabei
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Zum Nachlesen III

Erschienen 2020 in: 
Aus Politik und Zeitgeschichte, Edition 
"Pflege“ der Bundeszentrale für 
politische Bildung
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Zum Nachlesen IV

Link zur Monographie zu diesem Thema:
Tezcan-Güntekin, H. (2018): Stärkung von Selbstmanagement-Kompetenzen 
pflegender Angehöriger türkeistämmiger Menschen mit Demenz. Hochschulschriften 
der Universität Bielefeld. https://pub.uni-bielefeld.de/record/2932147

Tezcan-Güntekin, H., et al. (2022): Ethical and 
Methodological Challenges in Research with Hard-to-
Reach Groups: Examples from Research on Family 
Caregivers for Migrant Older Adults Living with Dementia. 
In: The Gerontologist 62(6)

https://pub.uni-bielefeld.de/record/2932147
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