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Vorwort

In den sogenannten D-A-CH-Staaten 
Deutschland (D), Österreich (A) und der 
Schweiz (CH) leben ungefähr achteinhalb 
Millionen ausländische Mitbürger, die 
nicht aus dem deutschen Sprachraum 
stammen, sowie noch mehr Menschen 
mit Migrationshintergrund. Krankheiten, 
Behinderungen und Störungen von Kör-
perfunktionen betreffen sie in gleichem 
Maße wie die einheimische Bevölkerung. 
Betrachtet man neurogene Dysphagien 
(durch neurologische Erkrankungen verur
sachte Schluckstörungen), so kommen sie 
allein beim Schlaganfall – der häufigsten 
Ursache – in der Akutphase bei etwa 50 % 
der Betroffenen vor; hinzu gesellen sich 
andere zentral- und peripher-nervöse 
Erkrankungen, Muskelkrankheiten und 
sonstige Dysphagieursachen. Aus eige-
ner Erfahrung weiß ich, wie schlimm es 
ist, wenn man einen ausländischen Mit-
bürger als Patienten betreuen möchte, 
es aber an der Sprachbarriere scheitert. 
Gerade in der Schlucktherapie nützt es in 
derartigen Situationen wenig, wenn ein 
Angehöriger „dolmetschen“ kann, denn 
die Anleitungen eines Sprachtherapeuten/
Logopäden werden dadurch nicht ersetzt. 
Auch der Verweis auf die Notwendigkeit, 
die deutsche Sprache möglichst perfekt 
zu erlernen, hilft da nicht viel weiter; die 
schlucktherapeutischen Verfahren sind 
nämlich selbst einem nativ Sprechenden 
oft schwer genug zu vermitteln. 

Premessa

Nei cosidetti Stati-D-A-CH Germania (D), 
Austria (A) e Svizzera (CH), vivono all’in-
circa otto milioni e mezzo di cittadini stra-
nieri, che non provengono da una zona 
linguistica tedesca, così come ancor più 
persone con una situazione d’immigrazio-
ne. Malattie, disabilità e disfunzioni del-
le funzioni fisiologiche le coinvolgono in 
proporzioni uguali rispetto alla popolazio-
ne locale. Si osserva che le disfagie neu-
rogene (disfunzioni di deglutizione cau-
sate da malattie neurologiche), si mani-
festano da sole con un colpo apoplettico 
– la causa più frequente – in fase acuta 
per circa il 50 % degli interessati; a que-
sti si aggiungono altre malattie del siste-
ma nervoso centrale e periferico, malat-
tie muscolari e ulteriori cause di disfagia. 
Dalla mia esperienza personale so quanto 
sia difficile curare come paziente un cit-
tadino straniero, in quanto spesso si falli-
sce a causa della barriera linguistica. Per 
questo auita proprio poco nella terapia di 
deglutizione, la „traduzione“ di un paren-
te, inquanto le istruzioni di un logopedi-
sta non posso essere sostituite. Neanche  
tentare di convincere ad imparare possibil-
mente un perfetto tedesco aiuta ulterior-
mente la comprensione, poichè le proce-
dure terapeutiche per la deglutizione sono 
di per sé, spesso, difficili da spiegare an-
che ad un nativo del luogo. 
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