Erfahrungsbericht zur
Gesundheitsversorgung alterer
Migrantinnen in Graz

Vortrag im Rahmen der Fachtagung ,Pflege-Gewalt-
NMiaratinn

Vergessen in der zweiten Welt

Dr. Irene Holzer 14.10.2010



Inhalte

Prasentation der Caritas Marienambulanz

Gruppen von Migrantinnen in Europa und
In Graz

Macht Migration krank?
Eigene Erfahrungen



Caritas
Marienambulanz

K %

« Allgemeinmedizinische Ordination
— Mo-Frei 12:00-14:00 Uhr
* Psychiatriesprechstunde
— 1x /Woche
* Frauensprechstunde
— 1x/ Woche+ 2/Monat mit Gynakologin
* Rollende Ambulanz
— 1x/ Woche

» Sprechstunde Kontaktladen
Drogenstreetwork

— 3x/Woche

» Sozialpsychiatrisch aufsuchende
Tatigkeit
— 2x/Woche



Gruppen von alteren Migrantinnen
INn Europa

Arbeitsmigranten:

— Menschen, die in jungen Jahren in den Jahrzehnten nach dem 2.
Weltkrieg in die Industrienationen gekommen sind

— Koloniale und postkoloniale Migrantinnen
— Spataussiedler (Deutschland)

Familiennachzug

Altere Menschen, die im Zuge nicht dokumentierter, bzw.
Irregularer Migration zugewandert sind

Wohlstandsmigranten
FlUchtlinge
Reimigrantinnen



Ausgewahlte Wanderungsstrome
in Europe (2006)




Staatsangehorigkeit der anwesenden
Bevolkerung (ohne Osterreich)

Top 10 der Herkunftslander (Graz)
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Wie beeinflusst Migration die
Gesundhelt

* Lebensbedingungen im Herkunftsland
— Krieg/Burgerkrieg -politische Verfolgung
— Armut/Hunger - ethnische Verfolgung

 Wie waren die Migrationswege?

e Lebenssituation von Migrantinnen im
Aufnahmeland
— Asylwerber/lllegale — unklarer Rechtsstatus
— Zugang zu Bildung/Arbeitsmarkt
— Familien



Eigene Erfahrungen

Armut;

— Begunstigt Entstehung von chronischen
Erkrankungen (Hypertonie, Diabetes...)

— Zuzahlungen bei Medikamenten, Physiotherapie,
Hilfsmitteln

— Zahnersatz

Schlechtere Wohnverhaltnisse

» Schiechterer Zugang zu
Praventionsmalnahmen, gesundheits-
bezogenen Schulungen

Bildung:

— Analphabetismus



Eigene Erfahrungen

Hoher Anteil an psychischen bzw.
psychosomatischen Erkrankungen (Stress
durch Migration, ungeklarten Asylstatus
USW.

keine Versicherung
Doktorshopping
Gewalterfahrungen?



Danke fur lhre
Aufmerksamkeit
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