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Jaarverslag Stichting Migrant Moeder en Kind 2022

Voorwoord

Vooru ligt hetjaarverslag 2022 van Stichting Migrant, Moederen Kind. Ditrapport geefteen
overzichtvan onze werkzaamhedenin 2022.

Dit jaar is veel aandacht uitgegaan naar het project ‘Rotterdam Gezond en Wel’ rondom mentale
gezondheid onder Rotterdammers met Afrikaanse roots. Dit driejarige project was per 1 oktober
2021 gestarten wasin 2022 dusvolin opbouw. Daarnaast hebben we voorbereidingen getroffen
voor een nieuw project voor jongeren, geheten ‘Jezus Christus Cultuur’. We eindigen hetjaarverslag
met een korte vooruitblik naar de vervolgplannen van onze stichting voor het volgende jaar 2023.

Dank aan al onze samenwerkingspartners die ons werk mede mogelijk maken! We hopen ook de
komende jaren op een voortzetting van de samenwerking. Speciale dank ook aan alle fondsen en
financiers die onswerk steunen.

Veelleesplezier gewenst!
Duncan Wielzen, voorzitter

Godian Ejiogu, directeur
Juni 2023



Inleiding

Stichting Migrant, MoederenKind is een organisatie die zichricht op hetverbeterenvan de
leefkwaliteit, het welzijn en de maatschappelijke omstandigheden van Afrikaanse migrantenin
Nederland. De doelgroep van de stichting wordt gevormd door migranten wiens rootsin Sub Sahara
Afrikaliggen. Dat gaat zowel om nieuwkomers die de laatste jaren zijn gearriveerd, als om Afrikanen
die al jarenin Nederland woonachtigzijn, alsom mensenvanuit de Afrikaanse diasporagemeen-
schappeneldersinde wereld (zoals Suriname en Caribisch gebied).

Sinds de oprichtingvan SMMK in 2013 heeftde stichtingzichingezet voorhet welzijnvande
doelgroep. Aanvankelijk lag onze focus op emancipatie, participatie en armoedebestrijding. Onze
interventies werkten echter niet duurzaam. We pleegden 2 jaar lang onderzoek bij de deelnemers
van onze activiteiten, en merkten hoe cruciaal geestelijke gezondheidisvoorhunintegratie enom
armoedevrijte leven. Een aanzienlijk deelvan de doelgroepis psychisch kwetsbaarals gevolgvan
hun levenservaringen, maarj staat nietaltijd open voorinterventievan Nederlandse hulpverlenersin
de geestelijkegezondheidszorg (GGZ), en de behandeling van de reguliere hulpverlening blijkt niet
altijd adequaat te zijn. Dat komt onder meerdoor hunverschillendeculturele en
levensbeschouwelijke achtergronden. Zo worden psychische problemen binnen de Afrikaanse
gemeenschappen vaak gezien als het gevolg van voodoo of het boze oogen bestaat er angstvoor het
stigmatiseren binnen de eigen gemeenschap op psychiatrische problematiek. Omgekeerd weten
Nederlandse hulpverleners niet hoe zij deze Afrikaanse migranten kunnen bereiken en bijstaan.

In 2020 is onze nieuwe beleidstermijn ingegaan die vijf jaar duurt. Tijdens deze periode wil onze
stichting zich focussen op de geestelijke gezondheid van onze doelgroep. Hieruitis het project
‘Rotterdam Gezond en Wel’ voortgekomen, waarmee we in 2021 zijn gestart.

Daarnaast iser eennieuw jongerenprojectin voorbereiding, omdat we merken dat mentale
gezondheid onder de tweede generatie jongeren van Afrikaanse ouders ook een urgentthemaisen
tegelijkertijd een watandere aanpak vergt. Beide projecten vullen elkaar nauw aan, omdat stress
binnen gezinnen intergenerationele spanningen veroorzaakt zowelbij de oudere als bijde jongere
generaties. Omdeze reden wil onze organisatie beide groepen adequate begeleiding op maat
kunnen bieden.

Bestuurlijke zaken

In 2021 was ons bestuural versterkt mettwee nieuwe bestuursleden: dr. Duncan R. Wielzen
(voorzitter) en drs. Raymond Mberekpe (penningmeester). In 2022 is het bestuur ongewijzigd
gebleven, waardoor zij nog steeds bestaat uit de twee bovengenoemde heren, en daarnaast uit
mevrouw drs. Matty Njie (vice-voorzitter), mr. Pejman Salim (secretaris), dhr. John Ezenyinwa (lid) en
dhr. Herman Huijmans (lid). Deze bestuurlijke continuiteit zorgde ervoor dat we onze aandacht goed
kondenrichten op hetuitvoerende werk.



Project Rotterdam Gezond en Wel

Inleiding

Het project Rotterdam Gezond en Wel bestaat uitdrie pijlers:

1) trainingen van vrijwilligers zodat zij binnen hun eigen netwerk zich kunnen inzetten voor mentale
gezondheid,

2) voorlichtingsbijeenkomsten binnen de gemeenschappen met Afrikaanse roots om hetthema
bespreekbaarte maken,

3) interventie-activiteiten om mensen met mentale problemen concrete begeleiding te kunnen
biedenenevt. doorte verwijzen naar hulpverlening.

Het project staat onderleiding van Godian Ejiogu (Peace Servant), geestelijk verzorgeren
psychosociaal therapeut.

Deelnemers

De Engelstalige groep bestond uit midden tot hogeropgeleide deelnemers, met opleidingsniveau
tussen MBO/HBO en PhD, oorspronkelijk afkomstig uit Nigeria, Uganda, Suriname, Antillen, Zambia,
Gambia, Beninen Nederland, de meesten christelijk en meteen achtergrondin de zorg of ond erwijs.
De Nederlandstalige groep bestond uit 31vrouwen met wortelsin Sub Sahara Afrika afkomstig uit
verschillendelanden. Onderde deelnemers waren mensen met MBO tot VWO-diploma. Binnen deze
groep waren ook verschillende talen enreligies, hoewelhet merendeel islamitisch was.

Trainingen

Training Voorlichters

In het najaar van 2021 hebben zo’n 29 mensen deelgenomen aan onze training tot voorlichter. De
trainingwerd verzorgd door Elise Musabe (psycholoog bij GGZ De Hoop, en zelf van Rwandese
afkomst), Charlie Obihara (kinderarts en consulent Infectieziekten en Immunologie en opleider
Kindergeneeskunde in Elisabeth-Tweesteden Tilburg) en Dorian Maarse (oprichtervan Maarse &
Mensen, Training & Advies). Hoewel dital in hetjaarverslag 2021 uitgebreideris omschreven,
herhalen we dit hier kort, omdat het werk dat we in 2022 hebben verricht voortborduurde op deze
eerste training.
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Tijdens de training werd namelijk duidelijk dat de behoefte en interesse onder deelnemers groot
was. Ze waren ergleergierigen herkenden zoveel uit hun eigenleven of datvan hun geliefden, datze
na afloop van de training graag aan de slagwilden. Ze waren doordrongen van het belangvan dit
probleem bijveel Afrikanen om hen heen. Tegelijkertijd merkten we wel dat ze veel nieuwe
informatie kregen en het onwennigvonden, en daardoor niet goed wisten hoe ze verderwilden.
Bijvoorbeeld de misverstanden of vooroordelen overtherapie waren zaken die ze zelf ook zo hadden
geleerd. Omhulp zoeken niet als een zwakte, maarjuistals een tekenvan krachtte zien, betekent
eenvolledige omkeringvan hun oude perspectief. Hierdoor waren ze na afloop van de training nog
onzekeromalleen aan de slagte gaan om voorlichting te geven, omdat ze goed wisten dat ertaboe
op hetthemarust en hetvoor henzelf ook nogonwennigen nieuw was.

Daarnaast kwamen bijveel deelnemers ook hun eigen ervaringen naarboven, en dat maakte bij hen
persoonlijkveellos. Datis enerzijds goed want daarin ligt hun bron van herkenning, motivatie en
inspiratie, maarditvroegin de beginfase veel persoonlijkeaandacht en 1 op 1 begeleidingvande
deelnemers. Je kuntalleenanderen helpenals je zelf ook stabielbent en je eigen ervaringen goed
hebtverwerkt. Daarom willen we onze beoogde vrijwilligers hier goed in begeleiden, en hebben we
besloten datze in eerste instantiedoor een professional worden begeleid bij het voorbereiden en
gevenvanvoorlichtingen.

Wat wel op gangis gekomenis dateenaantal deelnemers hun kennissen enverwanten met
psychische stoornissen, hebben bemoedigd om hulp te zoeken. Deze deelnemers vragen hierbij de
steunvande trainersomhente begeleiden zodat ze hun kennissen kunnen verleiden om
professionele hulp te gaan gebruiken. Het gaat nietalleen om kennissen in Rotterdam maar ook
daarbuiten.

Training tot Vertrouwenspersoon

Sommige klachten, vragen en problemen komen niet gemakkelijk aan hetlicht en zijn met schaamte
entaboe omgeven. Daaromis hetbelangrijk dat onze vrijwilligers weten hoe ze met vertrouwelijke
kwesties om moeten gaan, hoe ze het vertrouwen kunnen winnen van mensen, en ook hoe ze goed
voor zichzelf kunnen zorgen (waarliggen je grenzen). Begin 2022 hebben we een groep vrijwilligers
meteen relatief hoog opleidingsniveau opgeleid tot vertrouw enspersoon, zodat ze gekoppeld
kunnenworden aan de deelnemersvan hetinterventie-activiteitentraject.

In deze basistrainingkwamen onderandere de volgende onderdelen aan bod:

Verschillende gebieden en vormen van vertrouwenspersoon.

Kennismakingsgesprek en basishouding.

Eenluisterend oor: actief luisteren zonder oordeel.

Gesprekstechnieken, uitgangspunten dialoog, ezelsbruggetjes vooreen goed
gesprek/dialoog, actief luisteren en (door-)vragen, complimenten en feedback geven,
ontvangenenvragen, een prettige werksfeer, gebruik van positieve psychologie.
Hulp bijhetformuleren van een hulpvraag.

Grenzenstellen, privacy envertrouwelijkheid.

Omgaan met dilemma’s: morele en ethische dilemma’s, toepassing van wetgeving, en last
van eigen gewetensvragen.

Eigenzielzorgen mentalegezondheid.

Het gebruiken van de acht zintuigen enratio.

Presentzijn bijjezelf, je omgevingen de ander.

De rol en plaatsvan je eigen biografie.

Ondersteuningtijdens het hulpverleningstraject en nazorg.

Y V V YV VYV
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> Gesprekken overdepressie ensuicidalegevoelens.

Rollenspel:slechten goed gesprek (vertrouwenspersoon en cliént).

Informatie: begeleiding/ondersteuningsdienst/maatjes/vertrouwenspersoon naarcliénten
professionals zoals psycholoog. Andere rollen van vertrouwenspersoon.

Y VvV

Er wasveel animovoorde training vertrouwenspersoon. Daarom hebben we dezetraining niet één,
maar twee keergegeven. Wijdeden de training op twee locaties, niet alleen omdat het handig was
voor beide groepen, maarook omdatbeide groepenintwee verschillende talen wilden. We moesten
ook twee verschillende ‘sets’ van trainingsmaterialen ontwikkelen. Dat was nodig nietalleen
vanwege de verschillendetalen of niveau van de deelnemers, maar ook vanwege culturele en
religieuze verschillen. De projectleider ontwikkelde het materiaal voor deze trainingen.

De Engelstalige groep bestond uit 10 hoogopgeleide deelnemers, met opleidingsniveau tussen VWO
enPhd. Ze werken allemaalen zijn gespecialiseerde beroepskrachten, daaromvond de trainingin de
avond plaats, na werktijd. Ze vonden het heel leerzaam en zouden nog meer overdeze thema’s
willenleren. De trainers waren psycholoog Elise Musabe en projectleider en geestelijk verzorger
Godian Ejiogu.

De Nederlandstalige groep bestond uit 31vrouwen die een eigentrainingwildenin huneigen ruimte
inhet Oude Westen van Rotterdam. Het was Ramadan toen wij de training gaven, daarom moesten
wijaan heteinde van de ochtend beginneneninde middagstoppen. Dit had praktische redenen: na
hetbrekenvan hetvasteninde avond slapen ze wat uitin de ochtend. Ergensin de middagis hun
gebedstijd. ‘s Avonds breken ze hunvasten.

Deze groep wilde geen onbekendetrainer. Een mannelijketraineris normaal gesproken niet welkom
omvoorhenlegitiemeredenen, ze wilden alleeniemand die ze vertrouwen. De training moest ook
op eenfysiekelocatieworden georganiseerd, ze wilden geen online deelnemersin verband met
vertrouwelijkheid, veiligheid en vrijheid van uitwisseling. Omdat Godian Ejiogu deze groep in 2010
heeftopgericht ensinds die tijd éénvan hunvertrouwenspersonenis, kon hijmetde hulpvan de
deelnemers dezetraining geven, tot grote tevredenheid van deze vrouwengroep.

Deelnemers kwamen uit verschillende landen, wel met wortels in Sub Sahara Afrika. Onderde
deelnemers waren mensen met MBO tot VWO-diploma. Binnen de groep waren ook verschillende
talenenreligies, hoewel het merendeel islamitisch was. Hoewel nietiedereen de Nederlandse taal
goed kon spreken, werd ervoorgezorgd dat ze wel de training konden volgen en actief mee konden
doen. Er warentolkenin 7 talen die soms parallel met de trainer vertaalden. Vaak moesten ze de
trainervragen om stil te zijn omdat ze onderelkaar gesprekken voerde n over wat ze van de trainer
gehoord hadden. Deze gesprekken waren belangrijk om vanuit hun eigen cultuurvoorbeelden te
kunnenhalen, en hetgeleerdete lerentoepasseninhuneigen context. Soms werd uit de heilige
schriften (Bijbel, Koran) geciteerd. Wijsheden uit hun culturen werden gebruikt om de leerstof beter
te begrijpen.

De reactiesin deze groep waren eveneens erg positief. Sommige deelnemers gaven na afloop aan
dat ze door de training een betere relatie met hun kinderen hebben gekregen. Ze konden nu met hun
kinderen betereen goed gesprek voeren. Sommigen luisterden beter naaranderen. Sommigen
durfdenweeriemand te vertrouwen. Sommigen durfden over hun problemenin de groep te praten.
De training heeft bijgedragen aan hetversterkenvan hun onderlinge goederelatiesin de groep. Een
paar gaven aan dat ze tijd nodighadden om Giberhauptiemand weer te vertrouwen. Kortom, het was
leerzaameninzichtgevendvoorhen.
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Godian Ejiogu overhandigt certificaten aan de codrdinator van de Nederlandstalige vrouwengroep.




Training Community Organizer
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Het organiserenvan eengemeenschap vergt vaardigheden. Hetis niet makkelijk om met mensen
samente werkeneneengemeenschap eenveiligeplekte latenzijn om bijte horen. Alshetgaatom
hetverspreidenvaninformatieenleren alseen gemeenschap, is organisatiezeer noodzakelijk om
hette laten werken. Om deze redenen werd ook een cursus Community Organiser gegeven.
Deelnemers konden de training gebruiken voor verschillende soorten gemeenschappen, zoals
bijeenkomsten ominformatie of training te ontvangen, kerkgemeenschappen,
etnische/stammengemeenschappen, gendergemeenschappen, politieke, culturele, sociale, nationale
gemeenschappen, enzovoort.

Dit onderdeelrichtte zich op het versterken van organisatorische vaardigheden. Het beoogdede
deelnemers de nodige vaardigheden bij te brengen om, zowel zelfstandig als in teamverband,
werkgroepen op te zetten, metals uiteindelijke doel kleinschalige voorlichtingsbijeenkomsten te



organiseren, en als bruggenbouwers/sleutelpersonen op te treden tussen Afrikaanse
gemeenschappen, zorgverleners, enzovoorts. De volgende onderdelen kwamen aan bod:

Wat community/gemeenschapis.

Het organiseren van community.

Leiderschap van een community.

Plaatsenrol van de ledenvan de community.

Teambuildingensamenwerken alseenteam.

Visie en missie en doelstelling van de community.

Werven, mensen motiveren en mobiliseren.

Coordinerenvan een werkgroep.

Ontwikkelenvan organisatorische vaardigheden zoals planning, locatie, PR, etc.
Netwerken bijbedrijven, instituten eninstellingen.

Gebruik van sociale media voorbusiness en gemeenschap zoals Google my business,
Facebookforbusiness networking, Linkedin, Mail Chimp, instagram, Youtube enzovoort. Ook
veiligheid online.

> Eigenorganisatie analyse

» Ontwikkelingvan community businessplan.

» Community organizer op Nederland standard.

VVVYVVYVYVVYVYYVYYVYYVY

Uit ervaring met de training tot vertrouwenspersoon besloten wij de deelnemers strenger te
selecteren. Wij wilden niet opnieuw een dubbeletraining organiseren omdat hettwee keer zoveel
werkis. Een groep van 15 personendie deze trainingin het Nederlands wilden volgen hebben we
voor nudaarom on hold gezet. In de nabije toekomst gaan wijnogverder metheningesprek, want
hetis natuurlijk positief dater zoveel belangstellingis. Ze kunnen misschien bijvoorbeeldin het
tweede projectjaarinstromen. Erhebben zich 17 mensen opgegeven voor de Engelstalige training
Community Organiser. Alle deelnemers waren VWO tot PhD gediplomeerde mannen envrouwen.
Geziende verschillende onderdelen van de trainingen verschillende trainers die ieder hun eigen
specifiek specialisatie trainden, waren wij ook streng met de criteriaom certificaat voor de
deelnemerste geven. We hebben de voorwaarde van 100% aanwezigheid als criterium gesteld om
een certificaat te krijgen.

Deze training bestond uit veel huiswerk, workshops, oefenenin de praktijk enintensieve participatie.
De inhoud werden doorvier trainersinhoudelijk voorbereid. Dit waren: Drs Edmond van Dijk van
Stichting Samen 010 Rotterdam. Dr. Mollynn Mugisha-Otim, directeurvan ACPC. Dr. Paul Oviawe,
schooldirecteurvan International College of Commerce Amsterdam ICC. Dhr. Godian Ejiogu was de
vierde traineren ook de codrdinator.

De trainingvond plaats fysiek op locatie op het Hang bij de Markthal. Er was ook de mogelijkheid
voor deelnemers die online wilden meedoen. Intotaal namen 13 mensen zowel fysiek als online
deel.Derestkon uiteindelijk niet meedoeni.v.m. metslechte internetverbinding en andere privé
omstandigheden. Vijf mensen die aan de criteriavoldeden, kregen een certificaat.

Het was leerzaam voor de deelnemers om te ontdekken datiedereenin een community behoort.
Ook hoe een organisatie naar Nederlandse standaarden kan worden opgezet en gerund was voor
veel vande deelnemers een eye opener. Culturele verschillen spelen een grote rol in hetorganiseren
van een gemeenschap en bijvoorbeeld in het samenwerken metandere organisaties en het
opbouwenvan een netwerk. Deelnemers begrepen doorde training beter waarom
migrantengemeenschappen soms anders functioneren dan Nederlandse organisaties. Indien gewenst
krijgen deelnemers ondersteuningom het geleerde in de praktijk te brengen.



Voorlichtingen

Om de vrijwilligers te faciliteren bij het geven van voorlichtingen, hebben we voorlichtingsmateriaal
ontwikkeld dat ze hiervoor kunnen gebruiken. We hebben deelnemers ook om input gevraagd voor
ditmateriaal, envoorde vervolgtrainingenin 2022. Hieruitkwam o.a. dat we inde voorlichting
speciale aandachtaan jeugdigen moeten besteden, en dateen storytelling-methodiek goed werkt.
Storytelling is een methodiek die in Afrikaanse culturen zeer gebruikelijk is om bepaalde kennis over
te dragen, en om moeilijk bespreekbare (taboe) onderwerpen toch een podiumte geven. Dooreen
verhaal of een theaterstuk kan opindirecte maartoch op zeerduidelijke wijze, inzicht en zelfreflectie
worden gestimuleerd over benodigde gedragsverandering.

Verdergaven deelnemers aan dat taal ook belangrijkis. Woorden als ‘mentaal’ en ‘therapie’ hebben
bepaalde negatieve connotaties die niet goed werken. Daaromisin het basismateriaal gekozen om
te werken metwoorden zoals ‘mind’ en‘care’ (‘zorg’).

Certificaatuitreiking training tot voorlichter in het Millinxparkhuis (Charlois)

Voorde voorlichtingen is algemeen basismateriaal ontwikkeld, dat de getrainde vrijwilligers kunnen
gebruiken om zelf toe te passen op een manierdie a) bij henzelf past en b) bij de groep past waar ze
contact mee hebben. Elke vrijwilligeris anders, afhankelijk van karakter en levenservaring, en elke
groepis ookanders, metverschillende mate van voorkennis en openheid. De getrainde vrijwilligers
zijn een aantal keren samengekomen om metelkaar uit te wisselen hoe ze ditaanpakken. Het
voorlichtingsmateriaal bestaat uit een combinatie van 1) basiskennis over symptomen die wijzen op
psychische problemen; 2) informatie over wat therapie is en wat je kuntverwachten als je in therapie
gaat; 3) het allerbelangrijkste: een ander conceptueel kader, dat cultuursensitief aansluit bij het
wereldbeeld van Afrikaanse culturen, en mensen toch juist meeneemt om anders naar psychische
problemente gaan kijken, openheid te creéren, entaboe wegte nemen. Punt 3is hetbeginvan het
gesprek: paswanneer mensen worden verleid om hun eigen aangeleerde perspectief te
onderzoeken, ontstaat openheid om de feitelijkeinformatie (punt 1en 2) echt tot zich te nemen.

Wijhebben twee soorten materialen ontwikkeld.

1. Voorlichtingsmaterialen voorvolwassen. Dit materiaalhoudt rekening met situaties en
ervaringen vanvolwassenen.



2. Voorlichtingsmaterialen voorjongeren. Jongerenvan 15 jaar tot 24 jaar die deelnamen aan
de training hebben andere levensuitdagingen dan volwassenen. Wij hebben vooral gekeken
naar hun leefwereld, levensuitdagingen zoals werk zoeken, werken en belastingen,
informaties oververzekeringen en abonnementen afsluiten, maar ook relatie hebben,
uithuisplaatsing, huiselijk geweld, armoede bijjongeren, scheiding, verslaafde ouder(s),
pesten, zwangerschap, carriere keuzes enzovoort. Al dezevragen over persoonlijke
levenskeuzes en ontwikkeling veroorzaken mentale stress en allerlei vormen van psychische
kwetsbaarheid. De getraindejongeren gaan voorlichting geven bijjongeren en moeten wel
aansluitingvinden bij de leefwereld van hun leeftijdsgenoten. Wij zijn blij dat deze jongeren
elkaargevonden hebben en hun eigen groep gevormd hebben.

De grote belangstelling voorde cursus totvoorlichteris een indicatie hoeveel behoefte erisaan
meerkennis op het gebied van mentale gezondheid. Tegelijkertijd merkten we weldat de
deelnemersveel nieuwe informatie kregen en het onwennigvonden. Hierdoor waren ze na afloop
van de training onzekeromalleen aan de slag te gaan om voorlichting te geven, omdat ze goed
wetendathetthemain de taboesfeerligt en hetvoorhenzelf ook nogonwennigen nieuwis.

Inmiddels hebben we dankzij dit project zelf als professionals ook nog meer ervaring opgedaan
waardoorwe beterbegrijpen hoe hoogde drempelis en hoe groot de kloof tussen de doelgroep en
de professionelegezondheidszorg. Onze vrijwilligers zijn getraind, gemotiveerd en gemiddeld
genomen goed opgeleid, maarde mensen voorwie we de voorlichtingen geven, staan soms nog op
grotere afstand. Zo hebben we bijvoorbeeld ervaren dat bij het geven van voorlichting over
geestelijke gezondheid, deelnemers opstonden en wegliepen omdat ze het te eng of confronterend
vonden. De associaties metvoodoo of het boze oogzijnsterk en beangstigend, omdat menvan
overtuigingisdatdit ernstige gevolgen kan hebben op hun levens, zover zelfs dat zij of hun geliefden
hierdoorkunnen komen te overlijden. Het gesprek dat binnen de groep hierover ontstond liet zien,
dat a) geestelijke gezondheidsproblemen en culturele/ religieuze interpretaties als bezetenheid etc.
alseen groot probleemworden ervaren, en daardoor de behoefte bijvelen wel grootis om hierover
met elkaarte pratenb) eenreguliere voorlichting over GGZ vanuit de westerse professionele
psychologische methodiek pas ‘landt’ wanneer de eigen culturele / religieuze interpretaties als
bezetenheid, voodoo, boze oog ook bespreekbaar worden gemaakt en men zich over de eerste angst
heen heeftgezeten openheid ontstaat om ook andere kennis tot zich te nemen.

Daarnaast kwamen bijveel deelnemers ook hun eigen ervaringen naar boven, en dat maakte bij
sommigenvan hen persoonlijk ook veel los. Datis enerzijds goed want daarin ligt hun bron van
herkenning, motivatie eninspiratie, maarditvroegin de beginfase veel persoonlijkeaandachten 1
op 1 begeleidingvan de deelnemers. Omdat zij privé hiermeete maken hebben ofin hetverleden
hadden gehad, sprak dit project hen juistaan, maar het zorgde wel voor enige vertraging omdat het
wat meeraandachtvroegdan we van tevoren hadden gerealiseerd. Tegelijkertijd is het juist ook de
formule die we de komendetijd verder willen gaaninzetten: persoonlijke ervaringen kunnen juist
een motivatie zijnomzichinte zetten. Eris in totaal contact geweest met 32 personen over hun
eigen persoonlijke geestelijke gezondheid of die van mensenin hun netwerk.

We hebben 2x geoefend metvoorlichting geven, zodat men zich de materie wat meereigen kan
maken. Een aantal jongeren zijn door hun middelbare school gevraagd om voorlichtingte geven aan
andere jongeren over mentale gezondheid, en hebben dat ook al een aantal keren gedaan. Hetis
mooi om te merken datde jongere generatie diein Nederland geboren en getogenis, minder
schroom lijkt te ervaren dan de volwassenen van de eerste generatie. Eéndeelnemerisinzijneigen
netwerk begonnen asielzoekers te begeleiden. Hij was asielzoeker en wist niet het gevolgvan trauma
en andere psychische ervaring die hij opgelopen had tijdens zijn reis van Afrika via de woestijn naar
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Europa. Intussenisereen groep gevormd van asielzoekers met status, die nahetontvangenvanhun
verblijfsvergunningin depressie raken en niet meerweten wat ze methunleven moeten. Die groep
komt bij elkaaren bespreekt hun psychische problemen. Door de voorlichting begrijpen ze wat met
henonderweggebeurd was en welke impact ditop hunleven heeft. Een aantal pastores die
deelgenomen hadden zijn nogaan hetnadenken hoe ze ditin hun kerkgemeenschap tactvol kunnen
inzetten.

Interventie-activiteiten

In oktober 2022 hebben we een serie van drie bijeenkomsten georganiseerd ‘Preparing for Winter’.
Als het najaar wordt, de dagen korterworden en de temperaturen kouder, heeft dat vaak effect op
de mentale gesteldheid van mensen. Zeker voor mensen dienietin Nederland zijn opgegroeid, maar
ineenland meteentropisch klimaat, zijn de Nederlandse winters vaak lang en zwaar. Ook omdat de
feestdagen gezelligheid behoren uit te stralen, maar nietiedereen dat ervaartin zijn of haar eigen
leven. Met familiever weg, kunnen de feestdagen juist een periodevan heimwee en gemis worden.

Om deze reden organiseerde SMMK in oktober drie avonden overditthema: hoe jezelfvoorte
bereiden op de winter periode. Tien personen namen deel aan deze avonden. We spraken overde
vraag, welke coping mechanismen deelnemers hebben om met gevoelens van eenzaamheid en
heimwee omte gaan. En overde vraag, welke rol (schoon)familiespeeltin ons mentale welzijn:
zowel positief (support system) als negatief (sociale druk). En overde culturele verschillenin het
denken overfamilie (collectivisme vs. individualisme) en de maniervanvierenvan kersten oud &
nieuw; het samenzijn metschoonfamilie of vriendenkring van autochtoon Nederlandse afkomsten
hoe je je dan wel of niethoort te gedragen; de misverstanden en uitsluitingsmechanismen diedan
tussen mensen kunnen komen, in plaats van mensen metelkaarte verbinden, zoals de doelgroep
eigenlijk verlangt, om het gemis van biologische familie enigszins te beperken.

Deelnemersleerden omte herkennen hoe de geest (=the mind) werkt, hoe je zelf stappen kunt
zetten om mentaal gezond te blijven. Deelnemers wisselden met elkaar uit hoe ze om hebben leren
gaan metde culturele verschillen, dievaak mentale stress veroorzaken, vanwege verwarring,
afwijzing, onzekerheid en gebrek aan connectie. Ook wisselden ze onderling uit, welkebronnenvan
kracht eninspiratie ze gebruikten omtrouw te zijn aan zichzelf, en goed voor zichzelf te zorgen,
zodat ze weerbaarderwerden tegen sociale druk van familie in land van herkomst, en stress over hun
situatiein de Nederlandse samenleving. Hierin speelde spiritualiteit, culturele en sociale expressie,
gemeenschap, maar ook zelfzorg en zelfacce ptatie een belangrijke rol. Sommige deelnemers waren
hieral langer, enzijkonden de deelnemers die nog maarkort in Nederland waren goed adviseren.
Het was ook spannend omdat erthema’s aan bod kwamen die meestal niet besproken worden of in
elk geval niet op deze manier, omdatdat ‘niet hoort’, mensen zich vaak schamen, of mensen het
taboe- of enge onderwerpen vinden. We zagen dat juist het bespreekbaar maken, mensen kracht gaf
enmentrots op zichzelf was, door te delen wat ze eigenlijk allemaal niet overwonnen hebben.

Tot slot: Samenwerkingspartners

Voorde verschillende activiteiten hebben we samengewerkt meto.a. DOCK, de welzijnsorganisatie
in Rotterdam Charlois (we verspreidden de flyerviahun netwerk onder wijkbewoners en -
organisaties). Andere partners die samenwerking verleendenin het werven van deelnemers door
onze flyerste verspreiden binnen hun netwerk waren o.a. Stichting SKIN Rotterdam, Stichting SKIN,
Stichting OCAN, Stichting LOA, Stichting UNPL, RCCG kerk Rotterdam, en Krachtvrouwen Oude
Westen. Trainingen werden zoals gezegd verzorgd dooro.a. Elise Musabe (psycholoog bij GGZ De
Hoop, en zelf van Rwandese afkomst), Charlie Obihara (kinderarts en consulent Infectieziekten en
Immunologieen opleider Kindergeneeskunde in Elisabeth-Tweesteden Tilburg), Dorian Maarse
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(oprichtervan Maarse & Mensen, Training & Advies), drs Edmond van Dijk (Stichting Samen 010
Rotterdam), dr. Mollynn Mugisha-Otim (directeur van ACPC), endr. Paul Oviawe (schooldirecteurvan
International College of Commerce Amsterdam ICC).

Vooruitblik 2023

Voortzetting: Rotterdam Gezond en Wel

In 2023 zullenwe iniedergeval nieuwe trainingen aanbieden, en meervoorlichtingsbijeenkomsten
organiseren. Op basis van voortschrijdendeinzicht zullen we een aantal zaken verder ontwikkelen.
We hebben gemerkt dat de voorlichters meerbegeleidingen meerondersteuning nodig hebben,
omdat ze hetspannendvinden omvoorlichting overditthemate geven.

Daarom willen we allereerst meerinzetten op informeleg, kleinschalige en laagdrempelige gesprekken
overmentale zorg, in plaats van het organiseren van formele voorlichtingsbijeenkomsten. Dat
betekentdat de vrijwilligers niet en plein publique voor een groep een ‘ingewikkeld’ gesprek hoeven
te leiden, maardat ze gevraagd zullen worden omin hun eigen familie- en vriendenkring, binnen hun
community, d.w.z. alsze in hun dagelijkse leven informele ontmoetingen hebben, alseen soort
‘ambassadeurs’ hetgesprek over mentale gezondheid te gaan voeren.

Tentweede willen we hen hierbij ondersteunen dooraudiovisueel voorlichtingsmateriaal te
ontwikkelen, inaanvulling op het tekstuele materiaal. We merken dat storytelling goed werkt, en
door persoonlijkeverhalen geanonimiseerd te registreren (audio en/of video, afhankelijk van de
wensen), willen we een database met materiaal ontwikkelen, waarin mensen hun ervaringen delen
metverschillende oorzaken van geestelijke gezondheidsproblemen (bijv. verhalen over trauma’s die
men onderweg naar Europa heeft opgelopen (geweld, uitbuiting, slavernij, seksueel misbruik,
orgaanhandel etc.), stress doorslecht huwelijk / echtscheiding, viouwenhandel en prostitutie,
werkloosheid en discriminatie, etc.).

Tenderde willen we meerondersteuning aan de vrijwillige voorlichters aanbieden, en meer nazorg
regelenvoormensendiedoorde voorlichting geinteresseerd raken. Onze getrainde voorlichters
maakten zich zorgen dat als ze ergens gaan spreken over geestelijke gezondheid, en ze na afloop veel
vragenvanuithet publiek zullen krijgen waar ze zelf als vrijwilligers dan onvoldoendevoorzijn
toegerust. Wanneer SMMK hen dan kan assisteren om moeilijkere vragen te beantwoorden of
mensen goed doorte verwijzen naar hulpverlening, is dat voor de voorlichters veel prettiger, want
dan worden mensen dooreen professional adequaat ontvangen.

Nieuw project: Jezus Christus Cultuur.

In 2022 hebben we hard gewerkt aan de ontwikkeling en voorbereidingvan een nieuw project voor
jongeren:Jezus Christus Cultuur. In 2023 kan dit project starten. Stichting Migrant Moeder en Kind
merktal jaren dat eronderjongeren met Afrikaanseroots velen zijn die met geestelijke problemen
enidentiteitscrisis kampen. Opvallend isdat dit nietalleen geldt voor nieuwkomers maar ook voor
jongeren met Afrikaanse rootsdie in Nederland geboren en getogen zijn.

Naar mate deze gemeenschappen langerin Nederland zijn, groeien er steeds meer kinderen op
binnen deze gemeenschappen. Jongeren met een migratieachtergrond van de tweedegeneratie
laten eenwisselend beeld zienin onderzoek. Aan de ene kant stijgt hun opleidingsniveau snel,
vergeleken methun ouders. Aan de andere kant blijven erachterstanden, metname op de
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arbeidsmarkteninkomens, als gevolg van de sociaaleconomische uitgangspositie van het gezin
waarin zij opgroeien en systemische kansongelijkheid. Voor de tweede generatielijken de kansen op
de arbeidsmarkt zelfs te zijn verslechterd . Voordeze jongeren speelt dat ze opgroeienin
verschillendewerelden, de Nederlandse seculiere samenleving en de Afrikaanse cultuur waarin
spiritualiteit een grote rol speelt. Het balanceren van deze verschillende culturen vraagt een vaak
pittige zoektocht naar de eigen identiteit, waarin hun ouders weinig ondersteuning kunnen geven, en
ze daarom makkelijk geestelijk uit balans raken. Dit leidt tot ontwikkelingsachterstand en
gezinsproblemen. Kerkleiders zien deze problemen maar weten niet goed hoe er mee om te gaan.

Als organisatie voelt SMMK zich genoodzaakt om zichin te zetten voordeze groep. In de afgelopen
tienjaar hebben wij de expertise, ervaringskennis en betrokkenheid ontwikkeld om deze jongeren bij
te staan en omsuccesvol te zijn in onze ondersteuning. Als Stichting Migrant Moeder en Kind zijn wij
ookin contact metde oudersvan deze jongeren die wij ondersteunen. Ouders maken zich erg zorgen
om hunkinderen en de toekomstvan deze kinderenin Nederland. Wij als stichtingdelen deze
zorgen.Voorde toekomstvan deze jongereninde Nederlandse samenlevingis het bevorderen van
een cultuurvan gezondheid en begeleidingin de ontwikkeling van hun geloof en morele kompas
cruciaal. Wij willen daarom dit project ‘Jezus Christus Cultuur’ opzetten om deze jongeren te helpen.
Jezus Christus Cultuurlijkt ons een mooie cultuurwaarin alle culturenin de samenleving kunnen
samenkomen en zich verbinden. Jezus Christus heeftimmers alle volkeren en culturen onderzich
samengebracht.

Algemene informatie

Dank aan alle fondsen en financiers die ons werk mogelijk maken!
Onderandere: Oranjefonds, VSB Fonds, Fonds DBL, Fonds Kerk en
Wereld, Elise Mathildefonds, Stichting Koningsheide, KNR PIN, WM De
Hoop Stichting, Stichting Dioraphte en de Gemeente Rotterdam.

Stichting Migrant Moeder en Kind
KvK: 58178430
RSIN: 852911993
Postadres: Postbus 708, 1180 AS Amstelveen
Bankgegevens IBAN: NL 35 INGB 0007666464
Website: https://srmmk.org/
Emailadres: care @srmmk.org
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