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1. WAS IST RASSISMUS?

» eine Handlungs-, Deutungs- und Empfindungspraxis, die Menschen nach

lhrem Erscheinungsbild in Gruppen einteilt und damit Erscheinungsbilder mit
Bedeutung versieht»:

Z.B.

« Unterscheidung von dem Eigenen vom Nicht-Eigenen (Othering Prozesse) mit
unterschiedlichen Werten

« Hohere Wertigkeit (Zivilitat, Hochkultur, Rationalitat, Korperkontrolle,
Zuverlassigkeit, Reinlichkeit ...) der ,eigenen” Werte (mecheri 2021)
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2. 2 THEORIEN ZU RASSISMUS:

Rassialisierungsprozesse (biologischer Rassismus):

= Anderssein erscheint als der Gruppe

Biologische Merkmale werden als
Erkennungszeichen von Gruppen

bestimmt

Unterschiede werden als nattrlich und
unveranderlich prasentiert

innewohnende Tatsache
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e « Gruppe wird mit negativ bewerteten
(biologischen oder kulturellen) Merkmalen
versehen

* Die Merkmale werden benutzt um
Ausschluss und Ungleichbehandlung zu
rechtfertigen

Rassismus
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RASSIALISIERUNG IN DER GESELLSCHAFT

,RACE DOES NOT EXIST. BUT IT DOES KILL PEOPLE.*

(GUILLAUMIN 1995, 107)

Von den verschiedenen
Rassen der Menschen [

IMMANUEL
' KANT

https://www.br.de/kultur/gesellschaft/hanau-veranstaltungen-100.html

https://www.buecher.de/shop/fachbuecher/von-den-verschiedenen-rassen-der-menschen/kant-immanuel/products_products/detail/prod_id/52841365/ 4
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RASSIALISIERUNG IM GESUNDHEITSVERSORGUNG Z.B.:

« Geringere Gabe von Schmerzmitteln bei BIPOC Patient*innen: z.B. 10% weniger
Schmerzmedikation bel metastasierenden Krebserkrankung — 47% an Schmerzen wurden
unterschatzt tofimann et al. 2016)— Rassistische Vorurteile

« Racial Health Disparities (Unterreprasentation von BIPOC in Ausbildung und Studium z.B.
Hautbeurteilung) (Solmaz Golsabahi-Broclawsaki 2021)

« Phanomen ,richtige Schwester* — Abwertung von fachlichen und sprachlichen
Kompetenzen aufgrund rassistischer Zuschreibungen (sun-voung Yang-scharf 2020)
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NEORASSISMUS - ,,RASSISMUS OHNE RASSEN*:

« Rassismus ohne Rassen argumentiert v.a. Uber fundamentale und
untberbrickbare kulturelle Unterschiede statt Uber biologische
Unterschiede

« Migration/Kultur/Ethnie ... ersetzen den Begriff ,Rasse”

* Hierarchie zwischen westlichen und nicht-westlichen Kulturen wird
verstarkt/ fortgeschrieben

Miriam Tariba Richter

Race
Nation

Class
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https://www.buecher.de/shop/englische-buecher/balibar-wallersteins-race-nation-class/broschiertes-buch/products_products/detail/prod_id/50183999/

BSP.: ANTIMUSLIMISCHE RASSISMUS

JER SPIEGEL

se Tochter

in Deutschiand

https://www.junge-islam-konferenz.de/aktuell/blog/netzwerk/seite/2/

https://www.spiegel.de/spiegel/print/index-2004-47.html
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https://www.spiegel.de/spiegel/print/index-2004-47.html
https://www.junge-islam-konferenz.de/aktuell/blog/netzwerk/seite/2/

Rassistisch-kulturelle Stereotype in der Pflege

 ,Mamma mia“ - Syndrom

« ,Morbus Bosporus®



Intersektionalitat

Herkunft

Geschlecht

Religion
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MEHRFACHDISKRIMINIERUNG

https://www.zdf.de/kultur/forum-am-freitag/forum-am-freitag-vom-15-maerz-2019-100.htm|
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3. RASSISMUS UND DISKRIMINIERUNGSRISIKEN IM GESUNDHEITSWESEN

Auszugsweise in Bezug auf Pflegekrafte:

Institutionelle Diskriminierung z.B.

-« Uberwiegend sprachlich homogene Institution — u.a. Sprach- und Informationsdefiziten und geringere

Interaktionen

« Mangelnde diversitatssensible Versorgungsangebote und fehlende interkulturelle Kompetenzen (Bartig et al. 2021)

Personelle Diskriminierung z.B.:

» Otheringprozesse: ,Wo kommst Du her?* (,Und wann gehst Du wieder zurtick?)

» Verbale Beleidung bis soziale Herabwurdigung, z.B. Ungefragtes ,Dutzen®

+ Pflegekrafte werden mit dem Reinigungspersonal verwechselt oder mit Dienstleistungen beauftragt, die keine
weilde Pflegenden gefragt werden wirde (TiRberger 2021)

» Ablehnen der Behandlung — Phanomen der*des ,richtigen Schwester/ Pfleger®.... (m'Bayo, Narimani 2021) ...
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4. RASSISMUS UND DISKRIMINIERUNGSRISIKEN IN DER LANGZEITPFLEGE

O

56% - 79% der BIPOC (Black and people of color) Pflegenden erfahren Rassismus in V
Altenpflegeeinrichtungen:

* Zu 23% von Bewohner*innen und ihren Angehdrigen

« Zu 40% von den Kolleg*innen (Berdes & Eckert, 2001; Acker et al. 2015)

Rassistische Erfahrungen sind Bestandteil des Gesundheitswesens (Tritt & Snyder 2020):

Die betroffenen Pflegenden beschreiben das Erleben von verbaler und physischer Gewalt durch

Rassismus als Tell ihrer beruflichen Identitat (xiao et al. 2021) 12
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4.1. AUSPRAGUNGSFORMEN

Physische rassistische Diskriminierung:
* Physische Gewalt wie Kratzen, Treten und Schlagen (xiao et al. 2021; kiata & Kerse 2004)

Verbale rassistische Diskriminierung:
e Schreien, Fluchen ... iata & Kerse 2004)

« Rassistische Begriffe: Gorilla, N-Wort (xiata & Kerse 2004; xiao et al. 2021) ; Beleidigungen aufgrund der
Herkunft: Kanake, Kopftuchmadchen, Turkische Schl... (uiusoy & schabion 2020), Vulgare
Beleidigungen (Ulusoy & Schablon 2020),

 “So was wie Dich war hier fruher hier nicht erlaubt” wuiusoy & schablon 2020)

Ablehnung von pflegerischer Behandlung:
 “Schwarze Hande fassen mich nicht an” (xiao et al. 2021)
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Rassismus und Demenz:

Negative Reaktionen und Diskriminierung von dementiell erkrankten @
Bewohner*innen

Vermeidung von Interaktionen (adebayo et al. 2020)

Kollegialer Rassismus:

Von Kolleg*innen als minderwertig oder Aul3enseiter*innn behandelt zu werden (wojczewski et al. 2015)
Unterstitzung der Bewohner*innen bei rassistischen Handlungen (xiao et a. 2021)

Witze machen oder Verharmlosung Uber/ von Rassismus

(z.B. Afrikanischen) Sprachakzent nachahmen oder zum Schweigen verdammen
Degradierung: Fachkraft als Assistenzkraft behandeln (neduru-anderson 2020)

Rassistische Stereotype:

Miriam Tariba Richter

Niedriger Intelligenz- und Bildungsstatus

Absprechen von Fuhrungsfahigkeiten (neduru-anderson 2020) . ... 14
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4.2 AUSWIRKUNGEN VON RASSISMUS IN DER LANGZEITPFLEGE

Rassismus ist ein gesundheitliches Berufsrisiko flr BIPOC (xiao et al. 2021) Mit
vielfalltigen Stressoren (muit & snyder 2020);

Psychische Auswirkungen:
» Depressionen, Angstzustande, Substanzmissbrauch, Burnout, Suizid (it & snyder 2020)

Arbeitsbezogene Auswirkungen:

 Hohe Fluktation (Truitt & Snyder 2020), Berufswechsel (Ulusoy & Schablon 2020)

« Grund fur Ruckkehr ins Heimatland (Arbeitskraftemobilitat) wojczewski et al. 2015)
« Zugangsbarrieren flr hohere Positionen z.B. Management (iheduru-Anderson 2020)

 BIPOC haben eine 3 x hdhere Arbeitsbelastung (Hurtado et al. 2012)
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O

Konsequenzen fir die Pflegequalitét: )~ 4

Sekundare Folgen der rassistischen Diskriminierung flir die Sicherheit der Bewohner*innen:

1) Stressbezogene Auswirkungen der rassistischen Diskriminierung haben negativen Einfluss
auf den Selbstwert, die Selbstwahrnehmung und die Rollenausiibung der Pflegenden (roy 2009)

2) Positives Outcome des Zusammenwirkens von Bewohner*innensicherheit und eines
respektvollen kollegialen Zusammenhalts - dieses sinkt bei Ausschluss, Isolation und
Feindseeligkeit innerhalb des Teams (gailey 2013)

3) Nach Arbeitsplatzwechsel aufgrund rassistischer Vorfalle sinkt die Sicherheit der
Bewohner*innen aufgrund des Personalmangels (saptiste 2015)
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4.3 UMGANG MIT RASSISTISCHEN VORFALLEN

“Du gehst raus, weil Du sie nicht schlecht behandeln willst. Du sagst nichts zu ihnen.

Du must es einfach abschitteln und so tun, als wirdest Du das nicht horen ...

aber es verletzt meine Geflihle”

“Sie bereiten uns nicht darauf vor geschlagen, bespuckt oder geboxt zu werden.
Nein, Sie bereiten uns nicht darauf vor. Weilst Du was ich sage? Sie mussen uns das
sagen: Du wirst moglicherweise angegriffen werden. Was wirdest Du dann tun? Oder
wenn jemand Dich anspuckt, musst Du weggehen, Dich selbst schiitzen oder eine

andere Person dazuholen. Sie sagen uns nichts davon.

”

Wir mussen, wir mussen, uns selbst darum kiimmern, was zu Wissen und zu Tun ist.

(Interview 7)
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78% sind mit der Verarbeitung des Rassismuserfarung allein oder kdnnen diese nur mit
ihrem privaten Bezugssystem verarbeiten

» sie sind mit ihren Problemen auf Arbeit GUberwiegend alleine (tritt & Snyder 2020)

Unterstutzung von Kolleg*innen:

» Ignorieren: “es ist es nicht wert”
* Sich mit rassistisch verhaltenden Bewohner*innen verblinden (kiata & Kerse 2004)

» Kollektive Leugnung und eine Kultur des Schweigens (iheduru-Anderson, & Revis Shi & Akanegbu 2021)

Entschuldigung von Rassimus mit:

» Tolerierbar, da Krankheit oder Alter Ausléser sind
» Nur schlechtes Verhalten einer Altersgruppe, in der Rassimus noch als Norm galt

« “Kulturell” bedingt: koloniale bzw. nationalsozialistische Attitiden (kiata & Kerse 2004) 18
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Unterstiutzung des Managements:

Miriam Tariba Richter

Leugnung oder Verharmlosung von Vorfallen (mapedzahama et al. 2012)

Fehlen von administrativer Unterstiitzung und
unangemessene Kommunikation (“So ist das Leben”) (nyemudzai & Ngocha-Chaderopa 2016)
“Rassismus hangt von der Definition ab” (Nyemudzai & Ngocha-Chaderopa 2016)

Austausch der Schwarzen Pflegenden durch weil3e Pflegende

Reproduziert Rassismus und ignoriert die rassistischen Erfahrungen Schwarzer Pflegenden
(Mapedzahama et al. 2012; Hall 1999)

Geringer Willen des Managements sich mit Rassismus in der Einrichtung
auseinanderzusetzen

fihrt zu einer Manifestierung und Normalisierung von Rassismus

Ambivalenz zwischen marktwirtschaftlichen Interessen (zufriedene Bewohner*innen und

Angehdrige) und eines kompromisslosen Vorgehens gegen Rassismus (Nyemudzai & Ngocha-

Chaderopa 2016) 19
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4.4 HANDLUNGSVORSCHLAGE

In einer rassistischen Gesellschatft reicht es nicht aus, nicht rassistisch zu sein,
wir mussen anti-rassistisch sein.” @ngeiaavies)

Moralische und rechtliche Verpflichtung Rassissmus zu Vermeiden und die davon Betroffenen zu
schitzen:

v' Anerkennung der Erfahrungen von BIPOC seitens der Kolleg*innen und der Leitungsebene
v' Abschaffung von rassistischen Ubergriffen (heduru-anderson, & Revis Shi & Akanegbu 2021)
v Aktive Auseinandersetzung des Managements zum Schutz der Mitarbeitenden (kiata & kerse 2004)
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Anerkennung und Achtung der wichtigen Rolle von auslandischen Pflegekraften wie (4m)
BIPOC in der Pflege (Adebayo et al. 2020)

Versuch der Forderung der Akzeptanz aller Pflegenden von alteren (dementen)
Menschen im Pflegeheim

Unterstlitzung von Pflegenden im Umgang mit Rassismus von der Leitungsebene (Lenning &
Austin, 2010)

d.h. Bereitstellen von Ressourcen fir die Kompetenzbildung der Pflegenden im Umgang
mit Rassismus und Diskriminierung z.B. Workshops, Konferenzen etc. (tit & snyder 2020)

Ausbau von transkultuerellen Kompetenzen auf allen Ebenen der Einrichtung (Lenning & Austin,
2010)

Entwicklung von Organisationsstrukturen, welche Antirassismus unterstitzen wie
Supervision, Teambuildingsmaflnahmen, persdnliche Weiterentwicklungsmdéglichkeiten
elC. (adebayo et al. 2020)
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HANDLUNGSMOGLICHKEITEN @

Auf der interpersonellen Ebene sollten Sie als Pflegende:

1. lhre eigenen Denk- und Handlungspraxis hinsichtlich der Bewertung von Menschen reflektieren und diese ggf. verandern!

2. Uberprifen, wie Sie andere Mitarbeitende unterstitzen konnen, die von Rassismus bedroht sind!

3. sich Unterstlitzung und Beratung holen, wenn sie selbst rassistische Erfahrungen machen —Sie sollten so etwas nicht allein
durchstehen missen!

Auf der strukturellen Ebene sollten:

1. inder Pflegebildung im Bereich Aus-, Fort- und Weiterbildung und Studium, Kompetenzen im Umgang und der Vermeidung von
Rassismus (und andere Formen von Diskriminierung) vermittelt werden.

2. inder Pflegebildung von rassistischer Diskriminierung Betroffene zur Bewaltigung von Rassismuserfahrungen empowert, wie
auch nicht davon Betroffene zu guten Verbindeten in der Unterstitzung ausbildet werden.

3. sich Pflegeforschende dem Thema Rassismus in der Pflege und deren Auswirkungen starker annehmen und auch dahingehende
Vermeidungs- und Schutzkonzepte entwickeln.

Auf der institutionellen Ebene sollten:

1. Anlauf- und Beratungsstellen fir rassistische Vorfalle und Diskriminierung aller Art in jeder Pflegeeinrichtung eingefiihrt werden,
in denen daflir ausgebildete Personen tatig sind.

2. Strukturen in Pflegeeinrichtungen dahingehend untersucht werden, wodurch (rassistische) Diskriminierungen begtinstigt
werden.

3. Strukturen geschaffen werden, die eine offene Teamentwicklung fordern, in der (rassistische) Diskriminierung(serfahrung)en

22
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VIELEN DANK FUR IHRE AUFMERKSAMKEIT
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