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Stigma- und diskriminierungsfreie Sprache in der
Tuberkulosepravention und -versorgung — words matter

Migration ist seit jeher ein fester Bestandteil unse-
rer Menschheitsgeschichte. Nach den Schitzungen
der Vereinten Nationen fiir das Jahr 2020 belduft
sich die weltweite Zahl der internationalen Migran-
ten und Migrantinnen auf etwa 281 Millionen, das
entspricht 3,6 % der Weltbevolkerung. Die Griinde,
warum Menschen ihre Geburts- oder Heimatldnder
verlassen bzw. den Ort des Lebensmittelpunkts
wechseln, sind dabei vielfiltig und die Gruppe der
migrierenden Menschen ist entsprechend hetero-
gen. Neben der Migration aus beruflichen und
familidren Griinden und zu Bildungszwecken spielt
die Migration aufgrund von Krieg, Konflikten, Ge-
walt, Verfolgung, Hunger, politischer oder wirt-
schaftlicher Instabilitit sowie wegen des Klima-
wandels und anderer Katastrophen innerhalb und
auflerhalb des Herkunftslandes eine zunehmende
Rolle.

Die globale Migration hat einen mafigeblichen Ein-
fluss auf die epidemiologische Tuberkulosesituation
in Niedriginzidenzlindern wie Deutschland.? Von
den Menschen, bei denen hierzulande eine Tuber-
kulose festgestellt wird, sind drei von vier in einem
anderen Land geboren.? Einige dieser Linder waren
oder sind aktuell von Krisen betroffen. Die Verbrei-
tung der dort deutlich hiufiger vorkommenden
Infektionskrankheit wird durch die oft prekiren Le-
bensverhiltnisse und den eingeschrinkten Zugang
zu einer adiquaten medizinischen Versorgung zu-
sitzlich begiinstigt.

Erfolg und Effizienz in der Tuberkuloseprivention
und -versorgung hingen wesentlich davon ab, wie
gut alle Beteiligten die Mafinahmen, ihre Hinter-
griinde und Zielsetzung verstehen. Eine Schliissel-
funktion in dieser Kommunikation nehmen alle
Berufsgruppen ein, welche fiir die Beratung und
Versorgung tuberkulosegefihrdeter, neu zugewan-
derter Menschen zustindig sind. Fiir eine gelun-
gene Kommunikation sind dabei viele Faktoren zu
berticksichtigen. Neben guten Kenntnissen zu allen

relevanten Aspekten der Tuberkulose und ihrer Ver-
sorgung sind ein Verstindnis fiir kulturelle Unter-
schiede und die konkreten Lebensverhiltnisse der
Betroffenen, sowie eine zugewandte, freundliche
und insbesondere auch stigma- und diskriminie-
rungsvermeidende Haltung und Ansprache von
Bedeutung, um Unsicherheiten und Angste zu
reduzieren.*

Die auf S. 21 vorgestellte neue evidenzbasierte
AWMEF S3 Leitlinie* des Deutschen Zentralkomitees
zur Bekimpfung der Tuberkulose befasst sich daher
zurecht intensiv mit der Bedeutung der Kommuni-
kation im Rahmen von Vorsorgeuntersuchungen
zur Erkennung und Behandlung tuberkuldser
Infektionen oder Tuberkuloseerkrankungen. Dieser
Artikel baut im Wesentlichen auf den dortigen Aus-
fithrungen auf.

Viele zugewanderte Menschen sind Diskriminie-
rung und individuellem sowie strukturellem Rassis-
mus ausgesetzt. Mit einem risikoadaptierten und
damit gezielteren Screeningangebot wird der Anteil
unnoétiger Untersuchungen verringert. Die damit
einhergehende Vorauswahl von Personen, die ein
erhohtes Infektions- bzw. Erkrankungsrisiko haben
und daher von diesem Angebot profitieren, birgt
allerdings ein weiteres Risiko fiir Diskriminierung
und Stigmatisierung.* Die Verbesserung der ge-
sundheitlichen Versorgung von Menschen in vulne-
rablen Situationen und Lebensumstinden beginnt
mit einer nichtdiskriminierenden und nichtstigma-
tisierenden Benennung der adressierten Personen-
gruppen. Juristische Texte enthalten oftmals Begriff-
lichkeiten, die den duldungspflichtigen Charakter
von Mafinahmen zum Infektionsschutz widerspie-
geln. In Informationsmaterialien tiber Priventions-
angebote hingegen sollten bevorzugt diskriminie-
rungsvermeidende Formulierungen verwendet wer-
den. Verschiedene Organisationen und Institutionen
haben hilfreiche Glossare zu diskriminierungsver-
meidender Sprache erarbeitet. Da es sich um dyna-
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mische, ,lebende Dokumente“ handelt, verweisen
wir an dieser Stelle — ohne Anspruch auf Vollstin-
digkeit — auf die in 5-8 referenzierten Quellen.

Um Menschen nicht sprachlich durch ihren juristi-
schen Aufenthaltsstatus zu definieren, und weil die
Fachbegriffe im alltiglichen Sprachgebrauch oft
auch unterschiedlich interpretiert und benutzt wer-
den, sprechen wir in der Leitlinie beispielsweise
nicht mehr von ,Flichtlingen®, sondern von ,ge-
fliichteten Menschen*.

Gerade in der Tuberkuloseprivention und -versor-
gung kann die Kommunikation zudem aufgrund
der in diesem Bereich historisch etablierten Begriff-
lichkeiten herausfordernd sein. Beispielhaft genannt
seien hier potenziell bedrohlich klingende Begriffe
wie ,Kontrolle“, ,Verdacht*, ,Bekimpfung*, ,Uber-
wachung®, ,Fallfindung®, ,Kontaktpersonennach-
verfolgung®, ,(Zwangs-)Isolierung® oder ,Nach-
beobachtung*, sowie stigmatisierende Begriffe wie
»Risikogruppen®, ,(Therapie-)Versager” und ,-Ver-
weigerer“. Die Stop TB Partnership hatim Jahr 2022
erstmals in Zusammenarbeit mit betroffenen
Menschen und Zivilgesellschaft einen , Language
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Guide —words matter erstellt, der ebenfalls ein Glos-
sar mit alternativen Formulierungsvorschligen ent-
hilt.® Deutschsprachiges Informationsmaterial gibt
es im Zusammenhang mit anderen Krankheitsbil-
dern, so z.B. den ,Leitfaden Diskriminierungssen-
sible Sprache in Aids- und Selbsthilfe“ der Deut-
schen Aidshilfe.”

Geeignete Formulierungsalternativen zu finden
gestaltet sich manchmal herausfordernd, insbeson-
dere im technisch-administrativen Kontext, ist aber
lohnenswert fiir einen vertrauensvollen Kontakt zu
Betroffenen. Aufbauend auf den in der Leitlinie vor-
geschlagenen Formulierungshilfen wurde die allge-
meine Ubersicht des RKI iiber relevante Begriffe
und Konzepte zum diskriminierungssensiblen
Sprachgebrauch® daher um Vorschlige rund um das
Thema Tuberkulose erginzt.® Auch im Sinne der
o.g. Initiative der Stop TB Partnership, soll dazu bei-
getragen werden, das Bewusstsein fiir diskriminie-
rungssensible Sprache und Kommunikation in der
Tuberkuloseprivention und -versorgung zu schaf-
fen bzw. zu stirken. Weiterfithrende Informationen
und eine Darstellung zur Evidenz zu diesem Thema
finden Sie in der Leitlinie TB-Risk.?

5 Robert Koch Institut. Leitfaden zu diskriminie-
rungssensibler Sprache im Bereich Migration und
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