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JOSEF FRAGNER, CHEFREDAKTEUR

Korperdialog und Trauma

Bilder beherrschen unsere Vorstellung vom Koérper. Kaum
jemand entgeht diesen Bildern. Diese ,,Kérperphantome®
sind Formen der Sehnsucht nach echten Erfahrungen
und Empfindungen. Indem wir den Korper fit halten,
wollen wir diese Lust steigern. Wie tief diese Gefiihle
auch erlebt werden, sie konnten noch tiefer sein und
sind deshalb nie tief genug. Kurzlebige Hoffnungen und
wiederkehrende Riuickschlidge erh6hen den inneren Drang
sowie die zwanghafte Ruhelosigkeit und hiufen einen
Berg subjektiver Enttduschungen auf.

Aber es stimmt auch, den natiirlichen, den nackten
Korper hat es nie gegeben. Der Korper ist bis ins Innerste
geprégt von symbolischen Ordnungen — der Leib hat eine
Geschichte.

Im Dialog mit dem Korper
seine Geschichte erzahlen lassen.

Aber was ist, wenn der bisherige Kérper durch einen
Unfall, durch eine Krankheit ,verloren“ geht? Sebastian
Ruppe schildert diesen Moment und seine Rtickeroberung
der Zukunft. Virginie Béjot zeigt eindrucksvolle Fotos tiber
den Augenblick, als sie dachte: ,Aber ich bin nicht dieser
Korper“. Udo Sierck wehrt sich gegen den abwertenden
und entwirdigenden Blick, den sein Korper auslost. Es
ist anstrengend, sich stindig damit auseinanderzusetzen
und zehrt an der eigenen Identitit.

Fur Robert Gugutzer gibt es Korper nur im Plural. Der
menschliche Koérper ist durch und durch ein soziales Pha-
nomen. Wir haben nicht nur einen Koérper, wir sind und
sptren auch unseren Leib. Der Beitrag von Sven Jennessen
arbeitet die Verwobenheit zwischen differentem Korper
und Trauma heraus.

Nach Jan Steffens und Dagmar Meyer werden trauma-

tische Erlebnisse zwar verkorpert, aber konnen nicht mit
den bisherigen Sinnstrukturen in Einklang gebracht wer-
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den. Allein findet jemand nicht mehr aus dieser Situation
heraus, erst ein emotional gemeinsam geteilter Prozess
kann neue Wege 6ffnen.

Der Mensch ,verleibt“ sich in vorbegrifflichem Ver-
stehen die Welt ein. Wie er im gemeinsamen Erleben der
Organrhythmen eine Moglichkeit erhilt, ,seine“ Geschich-
te zu ,erzihlen®, zeigt Ursula Stinkes beeindruckend auf.
In enger Kooperation mit dem Gegentiber legt Winfried
Mall auch in schwierigen Situationen viele Kompetenzen
frei, die bisher nicht fiir moglich gehalten wurden.

Riva Lehrer begleitet Sie mit ihren Kunstwerken durch
das ganze Heft, sogar bis auf die letzte Umschlagseite.
Hinter ihren Arbeiten stehen persénliche Geschichten,
die von behinderten Vorkdmpferinnen und Vorkamp-
fern erzihlen, die Behinderung im 21. Jahrhundert neu
definieren wollen.

Ferdinand Klein plidiert fiir die Wiirde der pidagogischen
Praxis. Das Antlitz des Anderen ruft uns in die Ver-
antwortung, oder wie es Peter Handke ausdriickt: ,Das
Haus der Kraft ist das Gesicht des Anderen®. Wir alle sind
zwar eingebettet in soziale Strukturen, es ist aber immer
der konkrete Mensch, der mir gegentiber ist.

Sie haben es bemerkt, wir haben unseren Titel weiter-
entwickelt: ,Menschen. Zeitschrift fiir gemeinsames
Leben, Lernen und Arbeiten“. Die hervorragende
graphische Gestaltung unserer Art-Direktorin Eva-Maria
Gugg soll die Vielstimmigkeit jedes Menschen symboli-
sieren. Der Punkt hinter dem Wort ,Menschen” ist eine
Feststellung: Uber das Menschenrecht und die Wiirde
jedes Einzelnen gibt es keine Diskussion. Der Untertitel
fordert die soziale Zugehorigkeit jedes Menschen ein.

Wenn wir das Adjektiv ,behindert” nicht mehr explizit
im Titel fithren, dann wissen wir sehr wohl, dass das
Verschwinden von Wortern die soziale Realitit keines-
wegs automatisch verdndert. Deshalb werden wir unsere
Stimme weiterhin genauso laut erheben, wenn es um
Gemeinsamkeiten von behinderten und nichtbehinder-
ten Menschen geht und diese auch vehement einfordern.
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RivA LEHRER

Wo alle Korper auserlesen sind

Esist 2009, und ich bin in Philadelphia, um auf einer Konferenz einen Vortrag zu halten. Wahrend einer langen Pause
entscheide ich mich, das Miitter Museum zu besuchen. Ich unterrichte Anatomie, und das Museum besitzt eine
Sammlung sogenannter medizinischer Kuriositdten. Ich betrachte die Wand voller Totenschddel, die Schaukdsten
voller Skelette, und dann gehe ich nach unten, wo mich konservierte Praparate erwarten.

Dort werde ich mit einem groRen Schau-
kasten voller Praparate in Gldsern konfron-
tiert. Jeder Glasbehdlter enthdlt einen Fotus
im fortgeschrittenen Stadium, und alle Fo-
ten weisen die gleiche Fehlbildung auf: Ihre
Wirbelsdule umschlieRt nicht ihr gesamtes
Riickenmark, sodass Locher (Ldsionen ge-
nannt) in ihrem Riickgrat verbleiben. Aus
einigen ragt eine pralle Blase, die einen Teil
des Riickenmarks enthdlt. Durch sie wirken
die Foten, als wiirden sie gleich explodieren.
Dieses Leiden wird Spina bifida genannt.

Ich stehe vor diesen winzigen Menschen
und versuche, nicht in Ohnmacht zu fallen.
Ich habe noch nie gesehen, wie ich am Tag
meiner Geburt aussah.

Aber das ist im Wesentlichen, was meine
Mutter sah, kurz nachdem ich geboren wur-
de. Es erfiillt mich mit Ehrfurcht, dass sie
nicht zuriickschrak, dass sie mich nicht in
eine Anstalt schickte, sondern dass sie mich
behielt, fiir mich kdmpfte, mich selber das
Kd@mpfen lehrte. Und dennoch verspiire ich
Betroffenheit ob der reinen Fremdartigkeit
meines Korpers, eine sehr, sehr alte Scham
und schlieBlich Kummer. Nicht fiir mich sel-
ber;ichfiihle all das fiir meine konservierten
Leidensgefahrten, weil fiir ihre Korper
die Zeit angehalten wurde. Historische
Artefakte, die einen Moment verewigen, in
dem die Medizin nichts anzubieten hatte.

Spina bifida

Jeder menschliche Kdrper markiert einen
Zeitpunkt. Ich wurde im Jahr 1958 geboren,
als Chirurgen gerade eine Mdglichkeit ent-
deckt hatten, die Lasion der Spina bifida
zu verschlieRen. Die gdngige medizinische
Praxis bestand darin zu warten, bis das Kind

Es war der Beginn eines Lebens unter einem Chor
von Fremden, die alle sangen: Was stimmt nicht mit dir?

Was stimmt nicht mit dir?

zwei Jahre alt geworden war, bevor ein chi-
rurgischer Eingriff durchgefiihrt wurde. Ein
Kind, das so lange lebte, wurde als stark ge-
nug erachtet, um zu iiberleben. Doch das ta-
ten nur wenige. Ich hatte Gliick, denn mein
Chirurg hatte die neuesten Techniken stu-
diert und glaubte nicht an diese darwinisti-
sche Bioethik. Er fiihrte den Eingriff sofort
nach meiner Geburt durch.

Als ich fiinf Jahre alt wurde, hatte mein
Chirurg, Dr. Lester Martin, mich mehrere
dutzend Male operiert. Das ist fiir Kinder
mit meiner Form der Spina bifida (Myelo-
meningozele genannt] nicht ungewdhnlich.
Es war aber doch ungewdhnlich, dass ich
gehen konnte und dass ich nicht an einem
Hydrocephalus (einer Ansammlung von
Gehirn-Riickenmarksfliissigkeit im Gehirn)
litt, welcher in solchen Féllen fiir gewdhn-
lich auftritt. Ich trug jedoch Organschaden
davon, hatte einen asymmetrischen Kor-
per, meine Bewegungsfahigkeit war ein-
geschrankt und ich hinkte. Es war der Be-
ginn eines Lebens unter einem Chor von
Fremden, die alle sangen: Was stimmt nicht
mit dir? Was stimmt nicht mit dir?

Ich wurde damit fertig, indem ich mich in
bauschiger Kleidung versteckte und fest da-
rauf bestand, normal zu sein. Ich klammerte
mich an die lllusion, dass ich so durchgehen
konnte. Ich ging ohne meine Brillen umher
(meine Kurzsichtigkeit ist erstaunlich, ge-

nauso wie die Tatsache, dass ich nie iiber-
fahren wurde] um mein Spiegelbild nie in
Schaufenstern zu sehen.

Neue Bilder

Doch nichts verdndert das Selbstbild eines
behinderten Menschen wie ein anderer be-
hinderter Mensch. Ich bin Malerin, und 1995
wurde ich eingeladen, mich einer Gruppe
von Kiinstlern, Schriftstellern und Dar-
stellern anzuschlieBen, die eine Kultur der
Behinderung [,disability culture) schaffen
wollten. Ihre Arbeiten waren gewagt, aus-
gefallen, komisch und diister; sie lehnten
alte Topoi ab, die uns als bedauernswert,
furchterregend und wertlos definierten. Sie
bestanden darauf, dass Behinderungen eine
Gelegenheit fiir Kreativitdt und Widerstand
darstellten.

Wahrend ich aufwuchs, hatte ich genug
medizinische Illustrationen und Plakate fiir
Monstrositatenschaus gesehen. Die einzi-
gen Bilder des zeitgendssischen behinder-
ten Kérpers, die ich je gesehen hatte, waren
von Photographen, die ihre behinderten
Modelle als Inkarnationen geistiger Unruhe
verwendeten, wie etwa jene in den Arbeiten
von Joel-Peter Wilkin. Geschdpfe des Lei-
dens und der Siinde. Eine monstrése Sym-
bolik, die mir beibrachte, dass ich ein Mons-
ter war. Niemals sah ich Arbeiten, welche

Niemals sah ich Arbeiten, welche die Schénheit behinderter Menschen zeigte,
auller, es handelte sich um eine banale und rihrselige Schonheit.
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Circle Stories (Kreisgeschichten)

Circle Stories ist eine Portraitreihe von
Menschen mit Karrieren in den Bereichen
der Kunst, der Wissenschaft und des po-
litischem Aktivismus. Jeder und jede hat
eine erhebliche kdrperliche Behinderung
und erforscht Themen um den Kdrperin
seinen oder ihren eigenen Arbeiten.

Die Bezeichnung ,Kreisgeschichten*
bezieht sich auf mehrere Aspekte des Pro-
jekts. Das Prozedere der Portraitmalerei
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Riva Lehrer, In the Yellow Woods, 2004. Acryl auf Holz, 30,48 x 40,64 cm

ist zyklisch, denn es erfordert lange Ge-
sprache mit den Teilnehmern, in denen wir
ihr Leben, ihre Arbeiten und ihr Verstand-
nis der Behinderung besprechen. Im Laufe
dieses partnerschaftlichen Prozesses
streben wir eine Bildsprache an, die ihre
wirklichen Erfahrungen darstellt.

Zudem ist der Kreis des Rollstuhls das
beinahe gemeingiiltige Symbol der Behin-
derung, ein Rad, das den gewdhnlichen

LEBENSKUNST

Gegenstand des Stuhls in das Zeichen

der kérperlichen und sozialen Differenz
verwandelt.

SchlieRlich beabsichtigen meine Arbei-
ten, die Existenz einer Gemeinschaft
behinderter Vorkampfer nachzuzeichnen,
die Unterstiitzung und Kontexte fiir die
Neudefinition der Behinderung im 21.
Jahrhundert liefern. Dies ist fiir mich der

bedeutendste Kreis von allen. )
Riva Lehrer
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die Schonheit behinderter Menschen zeigte,
auRer, es handelte sich um eine banale und
riihrselige Schonheit. (Gott schiitze mich
vor ,inspirierenden Zeugnissen des mensch-
lichen Willens"“.) In dieser neuen Gruppe sah
ich behinderte Kdrper zum ersten Mal als
etwas Unerwartetes und Bezauberndes und
Aufregendes. Jeder dehnte die Grenzen von
dem, was es heillt, menschlich zu sein. Sie
machten die Welt groB genug, um mich auf-
zunehmen.

Heute bin ich als Erwachsene weniger als
einen Meter fiinfzig groR. Mein Riickgrat ist
gekrimmt. Ich trage riesige, klobige ortho-
padische Stiefel. Mein Anderssein ist sicht-
barer als je zuvor — aber ich trage jetzt im-
mer meine Brillen. Ich schrecke nicht mehr
vor meinem Spiegelbild zuriick. Ich muss
sagen, es ist schdn, nicht mehr nahezu so
oft gegen Gebdude, FuRgdnger, Hunde und
geparkte Autos zu stoBRen.

Die Schriftstellerin Elaine Scarry schreibt
in ihrem Buch On Beauty and Being Just,
dass Schonheit im Betrachter den Wunsch
auslost, sie zu kopieren. Wir wollen das
vervielfdltigen, was uns asthetischen Reiz
beschert. Die Leute, die ich soeben ge-
troffen hatte, entfachten in mir denselben
Impuls, als ob ich ihr Wesen aufnehmen
wollte, um sie kiinstlerisch nachzubilden.
Und so schluckte ich und fragte, ob ich ihre
Portraits malen durfte. Als sie ja sagten,
verdanderten sie mein Leben.

Schonheit

Ich begann damit, meine Kollegen iiber ihre
Karriere und ihr Privatleben zu befragen. Die
Bilderwelt der Portraits entstand aus diesen
Gesprdchen. Ich gab ihnen sehr viel Kontrol-
le Giber die Bilder, denn fast alle empfanden
es als schmerzhaft, angestarrt zu werden,
und ich weigerte mich, diesen Schmerz zu
wiederholen. Meine Kollegen machten in
diesem Prozess ihren Anspruch auf ihre ei-
gene Schonheit geltend.

Dertiefgreifende dsthetische Reiz, denich
empfinde, kann anhand eines einzigen Bil-
des erkldrt werden. Ich traf den Dichter, Es-
sayisten und Aktivisten Eli Clare zum ersten
Mal kurz vor seiner Geschlechtsangleichung.
Sein Portrait (siehe Seite 40) entstand iiber
zwei ganze Jahre, wahrend denen ich seine
Verwandlung mitansah. Elis Behinderung
ist Zerebralparese, welche eine durch-
gehende isometrische Aktivitat der Muskeln
verursacht. Dadurch ist Elis Kérper sehr kon-
turiert, so athletisch geformt, dass er einer
klassischen Art der Schénheit entspricht.
Zudem lebt Eli in Vermont und ist ein be-
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In dieser neuen
Gruppe sah ich
behinderte Korper
zum ersten Mal als
etwas Unerwartetes
und Bezauberndes
und Aufregendes

geisterter Wanderer und Radfahrer. Die Art,
in der Eli seinen Kdrper gebraucht, und die
Auswirkungen seiner Beeintrachtigung ver-
leihen ihm eine Anmut, der mannliche und
weibliche Ideale vereint. Die meisten Leute
wiirden niemals bemerken, dass eine Behin-
derung der unmittelbare Grund fiir Starke
und Gesundheit sein kdnnte; aber das ist es,
was Kdrper so magisch macht — sie reagie-
ren mitihrer eigenen Art der poetischen Ge-
nialitat auf das Unerwartete.

Ich hatte das Gliick, mit anderen pro-
minenten Figuren der ,disability culture®
zu arbeiten, wie auch mit Mitgliedern der
LGBT-Gemeinschaft; Menschen, die eine
gemeinsame Geschichte des auferlegten
Stigmas haben, wie die Bilderromanautorin
Alison Bechdel, bekannt durch Fun Home
und Are You My Mother?; der britische
Schauspieler Mat Fraser, Star der Serie Ame-
rican Horror Story: Freak Show; Lynn Man-
ning, ein Dichter, Dramaturg und Griinder
des Watts Village Theaters; Lennard Dauvis,
ein Theoretiker der Disability Studies, des-
sen Memoiren an sein Leben als hdrender
Sohn gehdrloser Eltern erinnern; Nomy
Lamm, eine Musikerin und Aktivistin zu den
Konzepten der Fat- und Queer-ldentitdt; die
Psychologin, Wissenschafterin und Aktivis-
tin Rebecca Maskos [(s. Seite 24), die daran
arbeitet, in Deutschland eine lebhaftere
Ldisability culture” zu schaffen; und die
Tanzerin Alice Sheppard, die half, Choreo-
graphie auf Rollstuhlbasis neu zu definieren.

Diese Portraits verlangen nicht nach
Sympathie oder Empathie — nicht einmal,
dass Betrachter die Schonheit der Modelle
akzeptieren. Ich will nur, dass die Betrachter
sich das Leben der Menschen vor ihnen vor-
stellen. Dass wir uns nach einer Welt aus-
strecken, in der alle Kérper auserlesen sind,
wahrend sie sich zwischen allen Gestalten
der Menschlichkeit bewegen.

DenkanstoRe fiir die Zukunft

Ich hatte leicht als Schauprdparat in einem
Glas enden kdnnen. Doch der gliickliche Zu-
fall schenkte mir einen Chirurgen. Beherzte

Eltern schenkten mir ein Leben auBerhalb
der Anstalt. Heute unterrichte ich Zeichen-
kunst im Studiengang in den Medical Hu-
manities an der Northwestern University.
Meine Studenten im ersten und zweiten
Studienjahr zeichnen die anomale Fotus-
Sammlung im Leichenraum. Jeder Fdtus
weist eine unterschiedliche Entwicklungs-
beeintrachtigung auf.

Ich lehre meine Studenten, die fotalen
Korper bis ins kleinste Detail abzubilden, bis
die Zeichnungen zu tiefgriindigen Unter-
suchungen von Kérpern werden, fiir welche
die Zeit stillsteht. lhre letzte Aufgabe ist es,
eine zeitgendssische Person zu erforschen,
die dieselbe Fehlbildung wie ihr auserwahl-
ter Fotus hat, und ein Referat iiber ihr Leben
zu halten. Es hilft diesen zukiinftigen Arzten
dabei, die Praparate nicht mehr als histori-
sche Artefakte oder tragische medizinische
Probleme zu sehen. Es ist, als wdren wir
wieder im Miitter Museum, doch dieses Mal
bekommen diese Féten mogliche gegen-
wartige Leben: ein Schritt vorwarts in die
Zukunft.

Aus dem Englischen: Michael Angerer
© New York Times

Riva Lehrer: Kiinstlerin,
Padagogin und Kuratorin

Inspiriert von ihren eigenen Er-
fahrungen mit Spina bifida, einer
Fehlbildung, bei der die Wirbelsdule
im Mutterleib das Riickenmark nicht
ganz umschlieRt, erklart Riva Lehrer
ihre Arbeiten, die darauf abzielen,
#disability culture” umzugestalten.
Durch Portraits von Menschen mit
Behinderungen oder anderen Stig-
mata stellt sie ihre Modelle als etwas
Unerwartetes, Bezauberndes und
Aufregendes dar. Als Zeichenlehrerin
im Studiengang der Medical Humani-
ties an der Northwestern University
bringt sie Studenten bei, Kdrper nicht
als Objekte oder Fehlbildungen zu
betrachten, sondern als mehrdimen-
sionale Menschen mit mehrdimensio-
nalen Leben und Geschichten.



BIRTE MULLER

Wasist Erfolg?

Fiir mich ist jeder Tag erfolgreich, an dem ich abends noch lachen kann und an dem ich weder meinen Mann

noch meine Kinder angeschrien habe.

Seit fast 14 Jahren pflegen mein Mann und
ich unseren Sohn Willi. Dafiir bendtigen wir
kein Mitleid, fiir uns ist das Alltag — wenn
auch ein anstrengender. Was wir aber schon
brauchen, ist Hilfe. Und wir bekommen auch
Hilfe. Die beste ist fiir mich immer die Hilfe
aus der Familie. Die muss ich nicht bean-
tragen und erstreiten, wie oft die von der
Krankenkasse oder den Behdrden. Nichts
kostet mich so viel Kraft wie der Kampf
gegen diese Windmiihlen — nicht mal unser

Die Herausforderungen eines Familienalltags mit ihrem behinderten Sohn Willi, Tochter

Quadlgeist Willi oder unsere Tochter Olivia,
die eine amtliche Konzentrationsstérung
hat. Und das soll schon was heiRen! Wenn
andere Menschen mal einen Einblick in un-
ser Leben mit einem Kind bekommen, das
rund um die Uhr Betreuung (und laute Mu-
sik] benétigt, hore ich oft den Satz: ,Wie ihr
das bloR immer schafft”. Aber was bleibt uns
anderes Uibrig? Wir lieben unsere Kinder und
mochten nicht, dass Willi ausziehen muss,
solange er nicht erwachsen ist. Seit mein

WILLIS INSIDERWISSEN

Mann vor einigen Jahren an einem Burn-
Out erkrankt ist, haben wir den Gedanken
aber ehrlich gesagt ab und zu denken miis-
sen. Mein Mann arbeitet librigens trotzdem
weiter, denn zu Hause zu bleiben, ist bei uns
in jedem Fall viel anstrengender, als arbei-
ten zu gehen. Keiner weiB, wie schlecht es
ihm oft geht. Immer wieder bekomme ich
den Ratschlag, dass ich auch auf mich sel-
ber achten miisse. Leider bietet man mir in
der Regel nicht das dafiir notwendige Baby-
sitting mit an — falls man fiir einen Puber-
tierenden das Wort iiberhaupt noch sagen
kann. Fiir Willi miisste es wohl Riesenbaby-
sitting heilen.

Krafte sammeln

Wann immer ich am Nachmittag Betreuung
fiir Willi habe, bin ich ganz fiir unsere Toch-
ter da. Doch habe ich in den letzten Jahren
tatsachlich auch gelernt, etwas besser auf
mich zu achten. Meine Kinder und mein
Mann brauchen meine Krafte dringend. Das
bedeutet fiir mich vor allem, weniger zu ar-
beiten, obwohl mir die Arbeit sehr guttut.
Aber es ist die einzige Stellschraube, die ich

Wenn andere Menschen mal
einen Einblick in unser Leben

mit einem Kind bekommen, das
rund um die Uhr Betreuung (und
laute Musik] benotigt, hore ich
oft den Satz: .Wie ihr das blol}

Olivia und Enemann fiihren Birte Miiller oft an ihre persdnlichen Grenzen. foto- miller
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immer schafft”.



WILLIS INSIDERWISSEN

noch habe. Ich versuche auch, etwas Sport
zu treiben, aber das fdllt leider oft weg.
Mehrmals habe ich versucht, einen Platz fiir
eine Psychotherapie zu bekommen, doch es
war jeweils so zeitraubend, dass ich es wie-
der fallengelassen habe. Zum Gliick gibt es
in Deutschland eine tolle Vorsorgemdglich-
keit fiir sehr stark beanspruchte Familien,
namlich die Mutter-Kind-Kur. Drei Wochen
kdnnen Miitter (oder natiirlich Vater] in ei-
nem Kurheim Erholung finden und dort mit
Profis an ihren spezifischen gesundheit-
lichen Problemen arbeiten. Die Kinder wer-
den betreut und konnen ebenfalls Therapien
bekommen. Nach langer Suche fand ich eine
Klinik, die ein Pflegebett und angemesse-
ne Betreuung fiir Willi bietet und wo ich
nun mit beiden Kindern bereits drei Mal im
Zweijahresabstand auf Kur war. Das hat uns
immer sehr gut getan. Dort gibt es Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeuten,
die sich mit den besonderen Herausforde-
rungen von Familien mit behinderten Kin-
dern und deren Geschwistern auskennen.
Dort konnte ich auch immer wieder zuriick-
finden in den Rhythmus, regelmaRig Sport
zu treiben, iibte Entspannungstaktiken und
bekam meine Riickenprobleme langfristigin
den Griff. Man muss nicht kochen und nicht
putzen und es tat unendlich gut, am Abend
mal mit anderen Frauen auf der Terrasse zu-
sammenzusitzen und zu plaudern.

Ich habe auf Kur sogar ein Buch gelesen
und mehrfach Mittagsschlaf gemacht —
Luxus!

Die Tortur mit dem Kuransuchen

Bis jetzt hatte unsere Krankenkasse nie mei-
nen Kurbedarf in Frage gestellt. Ich dachte,
bei einer Mutter, die ein Kind mit dem hdchs-
ten Pflegegrad betreut, ldge er auf der Hand.
Um mit einem schwer behinderten Kind ei-
nen Platz in einem Kurhaus zu bekommen,
muss man mindestens sieben Monate vor-
her seinen genehmigten Antrag vorliegen
haben. Der Antrag ist aber nur neun Monate
lang giiltig. Man muss also gut kalkulieren
und ein mogliches Widerspruchsverfahren
einplanen, damit die Genehmigung weder
zu friith noch zu spat kommt. Um eine Kur
im Juli 2020 antreten zu kdnnen, stellte ich
Anfang Oktober 2019 einen Antrag, in dem
ich wahrheitsgemdl den Zustand meiner
Erschopfung beschrieb. Er wurde abgelehnt
mit der Begriindung, eine Kur sei nicht da-
rauf angelegt, regelmdRig wiederholt zu
werden. Vor dem Ablauf von vier Jahren
diirfe die Kasse auch keine weitere Kur ge-
nehmigen. Natirlich diirfen die Kassen bei
besonderer Belastung einen vorzeitigen

8 Menschen. 1/2020

Die Mutter-Kind-Kur hatte mir gutgetan und ich hatte
das Gefuhl gehabt, meine Leistung wirde wertgeschatzt

und unterstutzt werden.

Antrag genehmigen und natiirlich darf man
nicht personlich verletzt sein von solchen
Formschreiben. Trotzdem brachte mich die
Formulierung meines Widerspruches mehr-
fach an den Rand der Trdnen und kostete
mich viele Stunden Schlaf. Ich hatte das Ge-
fiihl zu betteln und dass meine Leistungen
nicht anerkannt, ja sogar abgewertet wur-
den! Einige Wochen spdter kam ein Schrei-
ben, in dem man mir mitteilte, man wiirde
meinen Antrag gerne erneut priifen. Dafiir
sollte ich innerhalb von zehn Tagen eine
ganze Reihe von Unterlagen einreichen, un-
ter anderem zu den psychischen Problemen
unserer Tochter und einen psychiatrischen
Bericht {iber mich. Da ein kurzfristiger Ter-
min in einer psychiatrischen Praxis nicht
maglich ist, erfuhr ich auf Nachfrage bei der
Kasse, dass meine Hausarztin den Bericht
fiir mich schreiben kdnne. Nur dadurch und
dank der Mithilfe unserer Arzte schaffte ich
den Kraftakt, alle Unterlagen fristgerecht
zusammenzubekommen. Ich erinnere mich
noch gut an diese Woche Ende November.
Am liebsten hdtte ich alles hingeworfen und
wadre nicht mehr aus dem Bett aufgestan-
den, so kaputt war ich. Vielleicht ist es eine
grundsatzlich positive Einstellung dem Le-
ben gegeniiber, die mich iberhaupt gesund
halt, und solche Schikanen bringen diese ins
Wanken. Sicherlich hatte ich einen Termin-
aufschub bekommen kdnnen, um in Ruhe
alles zu organisieren, aber die Zeit spielte
gegen mich: Eine zu spate Genehmigung ist
so gut wie eine Ablehnung, denn ein Termin
aulerhalb der Ferienzeiten kdme fiir meine
Tochter mit ihren schulischen Problemen
nicht in Frage und ldsst sich auch mit mei-
nen Arbeitsverpflichtungen unméglich ver-
einbaren.

Mein Mann und ich sind Freiberufler. Fiir
uns gibt es keine Lohnfortzahlung und wir
haben in unserem Leben noch keinen einzi-
gen Tag Krankengeld bezogen. Das Jahr hat
zwdlf Wochen Schulferien. Mit den Mitteln
der Kurzzeitpflege von der Krankenkasse
kdnnen wir unser behindertes Kind genau
zwei Wochen betreuen lassen [falls wir ei-
nen Platz bekommen!). Diese Zeit nutzen
wir, um mit Olivia gemeinsam richtige Fe-
rien zu machen, denn Urlaub mit Willi ist ja
nun die anstrengendste Zeit des Jahres. Ich
erwarte fiir all das keinen Orden, das ist ein-

fach unser Leben. Aber als ich am Heiligen
Abend schriftlich die Information erhielt,
dass mein Widerspruch nicht erfolgreich
gewesen sei, war das fiir mich wie ein Schlag
ins Gesicht. Es hieB in dem Brief, ich hatte
mich geweigert, einen Psychologischen Be-
richt vorzulegen und es sei bei ,postulier-
ter” Behandlungsbediirftigkeit nicht nach-
vollziehbar, warum ich erst einen Termin im
Sommer haben wolle. Weiter hieR es wort-
lich: ,Vorsorgefdhigkeit kann prospektiv fiir
diesen Zeitraum nicht bestdtigt werden®.

Verhohnung statt Wertschatzung

Es ist eine Frechheit, einen Brief so un-
verstandlich zu formulieren! In der weiteren
Begriindung spielte es dann aber ohnehin
gar keine Rolle, ob ich behauptete, dringend
(also postulierend) behandlungsbediirftig
oder -fahig zu sein oder das voraussichtlich
(also prospektiv) im Sommer sein werde,
denn mein erneuter Antrag zeige ja, dass die
vorigen Kuren nichts gebracht hatten. Unser
Sohn sei in einer Ganztagsschule mit Fahr-
dienst betreut und bei Bedarf gdbe es die
Moglichkeit auf ,Verhinderungspflege®. Ich
konne meine Erschopfung ambulant behan-
deln. Ich glaube, ich habe mich niemals im
Leben so verhdhnt gefiihlt wie durch dieses
Schreiben! Der Betrag der Verhinderungs-
pflege, den wir von der Pflegekasse bekom-
men kdnnen, wiirde nicht mal reichen, Willi
von einem Pflegedienst betreuen zu lassen,
um alle Antrdge und Widerspriiche bei der
Kasse und den Behdrden zu recherchieren
und zu schreiben! Er wird aber ohnehin rest-
los aufgebraucht — fiir Arztbesuche oder
Therapie der kleinen Schwester oder die
Elternabende und Elternsprechtage usw.
Oder dafiir, dass ich Willis Sprachcomputer
neu programmieren muss oder Bildkarten
oder Tagesablaufpldne basteln muss oder
einen weit entfernten Gebdrdensprachkurs
besuche, da uns dieser nicht als Hausbesuch
genehmigt wurde, weil Willi nicht gehdrlos
ist.

Wie kann jemand behaupten, unsere
Mutter-Kind-Kuren seien nicht erfolgreich
gewesen, wenn ich doch immer noch in der
Lage bin, jeden Tag aufzustehen und durch-
zuhalten? Das ist ein groBartiger Erfolg, fir
den man als pflegende Angehdrige nur lei-
der nie gefeiert wird. Fast jede Minute des



Tages, die ich nicht arbeite, kimmere ich
mich um unsere Kinder und oft auch noch
um meinen Mann. Ich habe meine eigenen
Bediirfnisse ohne Groll auf ein absolutes
Minimum eingeschrumpft und schaffe es
sogar dabei, Gliick zu empfinden in unse-
rem kleinen Familienkosmos. Und dann
kommt da ein Mensch — denn obwohl der
Brief nicht unterschrieben ist, wird ihn
wohl ein Mensch geschrieben haben —,
der mich und meine Kinder niemals ge-
sehen oder mit uns gesprochen hat und
urteilt, eine Kur fiir mich sei tiberfliissig!
Mir niitzt es nichts, dass ich meinen Wi-
derspruch aufrecht halten oder einen An-
walt einschalten kénnte. Meine Kraft ist
endgiiltig verbraucht und die Kurpldtze
fiir den Sommer nun ohnehin alle belegt.
In dem Punkt hat die Kasse wahrscheinlich
erreicht, was sie wollte. Und sie wird das
auf diese Weise auch immer wieder tun
konnen. Doch wenn man mich als bloBen
Kostenfaktor ansieht, dann soll bitte mal
einer ausrechnen, wie teuer es wird, wenn
ich nicht mehr funktioniere! In Zeiten wie
diesen wohnt er tatsdachlich in mir, der
Waunsch, in das schwarze Loch zu gleiten,
was oft so nah ist, um endlich mal eine
Pause zu haben. Soll doch jemand von der
Kasse meinem Sohn den vollgekackten
Hintern waschen oder geduldig die ver-
dammten Mathehausaufgaben mit meiner
Tochter machen. Ich will nicht mehr! So
etwas Ehrliches diirfte ich bei einem Kur-
antrag aber niemals schreiben — nicht das
mit dem Arschabwischen, sondern, dass
ich manchmal wirklich nicht mehr kann,
denn das wiirde auch gegen mich verwen-
det werden: Wem es richtig schlecht geht,
der bekommt schon gar keine Kur, es ist ja
eine VorsorgemaBnahme!

Die Mutter-Kind-Kur hatte mir gutgetan
und ich hatte das Gefiihl gehabt, meine
Leistung wiirde wertgeschatzt und un-
terstiitzt werden. Die Energie, die ich fiir
den Antrag verschwendet habe, hatte ich
dringend fiir mich gebraucht. AuBerdem
fehlen uns nun alle anderen Hilfen in den
Sommerferien, denn die Antragfristen fiir
Ferienbetreuung sind lange verstrichen.
Aberam Endeist esdie Liebein unserer Fa-
milie, die mich immer weitertragen wird.
Unser kleines Gliick lasse ich mir nicht zer-
storen von den kranken Zustdnden in un-
serem Gesundheitssystem! Aber laut sa-
gen darfich das wahrscheinlich auch nicht,
sonst stehtin der nachsten Ablehnung, wir
hatten doch die Liebe und mein behinder-
tes Kind mache mich doch gliicklich, da
brauchte ich ja nicht auch noch eine Kur.
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AUS DER BEHINDERTENANWALTSCHAFT OSTERREICHS

BEHINDERTENANWALT HANSJORG HOFER

Keine Wintersportwoche?

Vor einigen Wochen wandte sich die
Mutter eines zwdlfjdhrigen Burschen
mit High-functioning-Autismus mit
folgendem Anliegen an die
Behindertenanwaltschaft: lhr Sohn
besucht als Integrationsschiiler eine
Neue Mittelschule in Oberdsterreich.
Im Unterricht und auch bei
Exkursionen und kleineren Ausfliigen
der Klasse gibt es keine Schwierig-
keiten, Daniel ist gut in die Klassen-
gemeinschaft integriert und fiihlt sich
auch auBerhalb des Schulgebdudes
mit seinen Klassenkameradinnen und
Klassenkameraden durchaus wohl.

Fiir Janner 2020 organisierte die Schule eine
Sportwoche in den Bergen, in der auch Ski-
unterricht angeboten wird. Daniel bendtigt
aufgrund seiner Behinderung eine Einzel-
betreuung, fiir die die Schule nicht auf-
zukommen vermochte. Deshalb wurde den
Eltern von Daniel beschieden, dass ihr Sohn
an der Sportwoche bedauerlicher Weise
nicht teilnehmen kann. Er hatte wahrend
dieser Zeit dem Schulunterricht in einer an-
deren Klasse beiwohnen miissen, was fiir
einen jungen Menschen gerade mit dieser
Behinderung angesichts des vollig unge-
wohnten sozialen Umfeldes eine besonders
groRe Herausforderung dargestellt hdtte.

Da die Verweigerung der Teilnahme Dani-
els an der Wintersportwoche seiner Schul-
klasse in unseren Augen eine klare Diskrimi-
nierung bedeutet hdtte —im Hinblick darauf,
dass als einziger Grund fiir diese MaRnahme
die Behinderung Daniels ins Treffen gefiihrt
hatte werden kénnen, ware sogar eine un-
mittelbare Diskriminierung vorgelegen —
habe ich mich an den Oberdsterreichischen
Bildungsdirektor gewandt.

Es versteht sich von selbst, dass der Aus-
schluss eines Schiilers oder einer Schiilerin
von einer gemeinsamen Aktivitat einer
Klassengemeinschaft allein wegen seiner
oder ihrer Behinderung allen Grundsdtzen
der gleichberechtigten Teilhabe von Men-
schen mit Behinderungen an der Gesell-
schaft widerspricht. So sieht Art. 24 der UN-
Behindertenrechtskonvention ausdriicklich

die Verpflichtung der Vertragsstaaten (zu
diesen gehdrt Osterreich seit 2008) vor, im
Zusammenhang mit dem Recht auf Bildung
.angemessene Vorkehrungen fiir die Be-
dirfnisse des Einzelnen* zu treffen.

Umgelegt auf das Anliegen von Daniel be-
deutet das aus meiner Sicht die vdlkerrecht-
liche Pflicht des Staates Osterreich, fiir die
Betreuung wahrend der Sportwoche Sorge
zu tragen. Selbstverstandlich hat die fach-
lich und menschlich addquate Betreuung
Daniels finanzielle Auswirkungen, die eben-
so selbstredend nicht von den Eltern des
jungen Menschen mit Behinderung, sondern
von der Allgemeinheit zu tragen sind.

Letzten Endes konnte sich dieser Ar-
gumentation auch die Bildungsdirektion
nicht verschlieRen. Es gelang, eine passen-
de Betreuung fiir die Wintersportwoche zu
finden, die es Daniel ermdglichte, gleich-
berechtigt mit seinen Schulkolleginnen und
Schulkollegen teilzuhaben und wertvolle
Erfahrungen zu machen.

Maglichst friih einsetzende Inklusion im
Bildungssystem ist die beste Methode zur
Vermeidung von Vorurteilen und Stereoty-
pen. Kinder ohne Behinderungen, die ge-
meinsam mit Kindern mit Behinderungen
den Kindergarten oder die Schule besuchen,
lernen automatisch den richtigen Umgang,
verlieren die Scheu und begreifen, wann sie
Hilfe leisten sollen und wann nicht. Diese
Kinder und Jugendlichen werden nicht aus
Angst vor dem Unbekannten sowie aus Un-
wissenheit den Kontakt mit Menschen mit
Behinderungen vermeiden wollen.

Friihzeitiges gegenseitiges Kennenlernen
fordert massiv die vollwertige Teilhabe aller
Menschen an unserer Gesellschaft! Es ist
traurig, dass diese Tatsache nicht einmal im
Bildungsbereich liberall bekannt ist und als
Handlungsmaxime dient; es ist aber auch
erfreulich, dass sich nach entsprechenden
Hinweisen doch Mdglichkeiten ergeben, im
Einzelfall dem Ziel der Inklusion ein kleines
Stiick ndaher zu kommen.

Ich hoffe, Daniel konnte eine tolle Winter-
sportwoche mit ganz viel Schnee erleben!

Kontakt:

Telefon: 0800 80 80 16
office@behindertenanwalt.gv.at

Foto- @ Sozialministerium
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Essay

FERDINAND KLEIN

Die Wurde der padagogischen Praxis

Padagogische Praxis hat seit eh und je ihre eigene Wiirde, die zu achten, zu pflegen und weiterzuentwickeln ist. Diese
Praxis vollzieht sich nicht wie auf einer Insel der Seligen, denn sie hangt vor allem von sozialen, gesellschaftlichen und

politischen Entwicklungen ab.

Padagogik am Ausgang
der Moderne

Am Ausgang der Moderne ist der gesamte
Bereich der Kultur und Bildung von einem
epochalen Wandel erfasst, der zu neuen
Anforderungen an die padagogische Profes-
sionalitat fiihrt (vgl. Speck 2008, 23ff). Eine
Sicherheit gebende Theorie wird gesucht,
doch die Padagogik befindet sich in einer
Jerkenntnistheoretischen Krise* (Gudjons/
Traub 2016, 47). Die gegenwartige wissen-
schaftliche Padagogik beschaftigt sich
weitgehend mit dem Systematisieren und
Analysieren von nachweisbaren Daten iiber
bestimmte verifizierbare oder falsifizierba-
re Sachverhalte, um daraus GesetzmaRig-
keiten, zumindest aber Wahrscheinlich-
keiten von moglichen oder zu erwartenden
Folgen abzuleiten. Durch diesen Objekti-
vismus reduziert sie aber individuelle Qua-
litéten auf abstrakte Quantitdten und ent-
wurzelt dadurch den Menschen als Subjekt
mit seiner tiefen Sehnsucht, ,den Dingen
eine neue Bedeutsamkeit, einen tieferen
Sinn, einen Eigenwert zu verleihen” (Simmel
1922, 449).

Fiir ein wertbezogenes Erkennen

Das wertbezogene Theorieverstandnis fiir
die Praxis schwindet. Im Verlauf der jiinge-
ren Geschichte der Padagogik ist die Kluft
zwischen der konkreten Wirklichkeit (Er-
fahrung, Lebens- und Erziehungspraxis) und
der abstrakten Idee (Theorie, Begriff) immer
groBer geworden. Praxis und Theorie klaf-
fen weit auseinander. Es gibt theoretische
Konstrukte, die gar nicht mehr vom konkre-
ten Kind sprechen. Sie pflegen begriffliche
Distanz.

Der Pdadagogik droht der Verlust ihres In-
strumentariums. Sie hat ihren Anspruch,
namlich ein situationsorientiertes inter-
subjektives Lernen zu ermoglichen, auf
Technologie, Technik und 6konemische Ka-
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tegorien reduziert. Geboten ist ein reflexi-
ves Denken im Hinblick auf die Subjektivitat
in intersubjektiven Situationen (Hopfner/
Winkler 2004, 162).

Moralische Grundlagen durch
Beispiele starken

Viele Menschen haben das Gefiihl, dass die
neoliberalen Werte gesiegt haben und die
einzelne Person nicht mehr als Souverdn
entscheiden kann, weil sie gefangen im
System ist. Wenn Menschen sehen, dass
Managerinnen und Manager oder Rapstars
hundertmal mehr verdienen wie Arbeiter-
innen und Arbeiter, dann merkt es jede
Biirgerin und jeder Biirger, dass hier etwas
aus der Balance geraten ist. Das hat eine
ungeheure demoralisierende Wirkung auf
das Gemeinwesen und es untergrabt die
moralischen Grundlagen des demokrati-
schen Rechtsstaates. Darauf macht in ihrer
Gesellschaftsanalyse Ursula Stinkes auf-
merksam. Sie findet ,immer mehr Belege
fiir Spaltungsprozesse und Polarisierung
innerhalb der Gesellschaft, d.h. 6konomi-
sche Umverteilungen von unten nach oben,
Entfernungen von Uberfliissigen aus den
offentlichen Bereichen, Generalverddchti-
gungen gegeniiber den Lebensstilen oder
religissen Uberzeugungen ganzer Gruppen.
Zum Teil werden Gruppen gegen andere ins-
trumentalisiert oder als Bedrohungspoten-
ziale hingestellt. Die Situation schwacher
Gruppen gar nicht erst zu thematisieren, da-
mit sie aus der 6ffentlichen Wahrnehmung
und Diskussion ausgeschlossen, vergessen'
sind, ist eine andere Moglichkeit" (Stinkes,
zit. n. Stein/Ferdigg 2016, 15). Darauf hat
Inklusion zu antworten. Sie kann durch Bei-
spiele zeigen, wie in unserem Gemeinwesen
jeder das Gefiihl entwickeln kann, dass er

gehort wird und dass er im Miteinander ein
Gefiihl der Gerechtigkeit erlebt.

Im Verstdndnis der UN-Behindertenrechts-
konvention werden das Gefiihl der eigenen
Wiirde und das Gefiihl der sozialen Zu-
gehorigkeit in den Mittelpunkt gestellt. Die
Wiirde des Menschen ist nicht an bestimmte
Eigenschaften gebunden. Sie ist vielmehr
an die Art gebunden, wie dem Menschen
begegnet wird.

Den Utilitarismus in die Schranken
weisen

McBryde Johnson, seit Geburt kdrperlich
behindert und von Beruf Juristin, berichtet
im New York Times Magazine von der Be-
gegnung mit dem Ethikprofessor Peter Sin-
ger. Singer gilt nicht nur in den USA als der
einflussreichste Philosoph unserer Zeit. Mit
ihm diskutierte McBryde Johnson liber den
Praferenz-Utilitarismus. Er antwortete mit
glasklaren Gegenargumenten und begann
damit, auch sie sei einer jener Menschen,
die ,zurecht bei der Geburt hatten getdtet
werden kénnen“. McBryde Johnson schreibt:
~Wir reden zehn Minuten lang hin und her,
ob ich existieren solle. Ich kann mir nicht
helfen: Ich bin geblendet von seiner verba-
len Leichtigkeit. Er ist so respektvoll, so frei
von jeder Herablassung, so auf das Argu-
ment konzentriert, dass ich nicht wirklich
argerlich bin, als die Show voriiber ist. Ja, ich
bin erschiittert, wiitend, fassungslos — doch
vor allem wegen meiner 200 vormaligen
Kommilitonen, die mit freundlichem Inter-
esse zuhdren, anstatt ihn anstandigerweise
aus der Stadt zu jagen“ [Johnson 2004, 207).
Peter Singer vertritt die Ansicht, dass ein
Mensch nur dann Anspruch auf ein Lebens-
recht habe, wenn er ein Mindestmal an

Der Objektivismus reduziert individuelle Qualitaten
auf abstrakte Quantitaten und entwurzelt dadurch
den Menschen als Subjekt mit seiner tiefen
Sehnsucht nach einem tieferen Sinn.



Intelligenz, Selbstbewusstsein, Zeitgefiihl,
Erkundungsstreben und Kommunikations-
fahigkeit zeige. Diese Fahigkeiten konnen
bei Tieren beobachtet werden, bei Men-
schen mit schwerer Behinderung aber nicht.
Deshalb spricht er ihnen ihr Lebensrecht ab,
das er in seinem Buch ,Praktische Ethik"
(1984, 2013) mit einer glasklaren Logik be-
griindet: ,Der Kern der Sache ist freilich klar:
die Totung eines behinderten Sduglings ist
nicht moralisch gleichbedeutend mit der
Totung einer Person. Sehr oft ist sie iiber-
haupt kein Unrecht” (Singer 1984, 188).

Singer und seine Gefolgsleute bestreiten
die Achtung des Personenwertes des Men-
schen und verbinden die Ethik mit Gliick
und Nutzen: Menschen mit schwerer Be-
hinderung haben kein Recht zu leben, weil
die Summe des Gliicks groRer sei, wenn der
schwerbehinderte Mensch getdtet wer-
de. Das sei gerechtfertigt, weil er keine
Person sei. Fiir Singer ist die Totung eines
schwerbehinderten Sduglings moralisch
nicht gleichbedeutend mit der Totung einer
Person. Sein Verwertungsdenken klammert
Menschenwiirde und Person-Sein aus und
verbindet die Ethik mit der Frage nach dem
Nutzen. Es droht die letzte utilitaristische
Konsequenz: Der Mensch mit Behinderung
kann als Ballastexistenz der Entsorgung
zugefiihrt werden. Und im Gefolge der
biotechnologischen Mdglichkeiten und der
Fortschritte der Fortpflanzungsmedizin ist
der machbare ideale Wunschmensch in den
Bereich der Madglichkeit geriickt. Singers
theoretische Welt mit der gefiihlskalten
Logik der utilitaristischen Philosophie darf
nicht soziale Wirklichkeit werden. Sein
Utilitarismus (Lehre, die im Niitzlichen die
Grundlage des sittlichen Verhaltens sieht)
glaubt ohne jeden religiésen oder kultu-
rellen MaRstab auszukommen. Hier bricht
Singer radikal mit der Auffassung von der
Unantastbarkeit der Wiirde des Menschen.
Wir miissen sehen, dass seine Philosophie
wrecht breite Zustimmung" erhalt (Haeber-
lin 2016, 19).

Dem ist ein Menschenbild entgegen-
zustellen, das in der Idee der Humanitat
griindet: Mensch ist Mensch, jeder Mensch
ist einmalig, einzigartig und ein gleich-
wertiges Rechtsubjekt. Es fordert zur Solida-
ritdtsidee und Achtung heraus, das im Han-
deln mit ausgegrenzten, benachteiligten,
behinderten oder kranken Menschen konkret
wird und den demokratischen Rechtstaat
zur individuellen Hilfe und zum unbiirokrati-
schem Verwalten verpflichtet — ohne Wenn
und Aber.
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Singers theoretische Welt mit der gefiihlskalten Logik
der utilitaristischen Philosophie darf nicht soziale

Wirklichkeit werden.

Die demokratische
Antwort

Freiheit ist eine nie endende Aufgabe

In seinen moralischen Schriften spricht der
weltweit geachtete Humanist und Semio-
tiker Umberto Eco davon, dass er durch die
Kraft des Wortes ,Freiheit* neu geboren
wurde. Er fordert mit eindringlichen Wor-
ten: ,\Wir miissen wachsam bleiben, damit
der Sinn dieser Worte nicht wieder in Ver-
gessenheit gerat. Der Ur-Faschismus ist im-
mer noch um uns, manchmal in gutbiirger-
lich-ziviler Kleidung [...) Der Ur-Faschismus
kann in den unschuldigsten Gewdndern da-
herkommen.

Esist unsere Pflicht, ihn zu entlarven und
mit dem Finger auf jede seiner neuen For-
men zu zeigen — jeden Tag, iiberall in der
Welt. [..] Freiheit und Befreiung sind eine
niemals endende Aufgabe. Unser Motto
muss heiRen: ,Nicht vergessen'." [Eco 2000,
67f) Auf diese immerwdhrende Aufgabe

Illustration- Eva-Maria Gugg

weist die Tragerin des Friedenspreises des
Deutschen Buchhandels 2016, Carolin Em-
cke, hin: Demokratie ist ,eine Ordnung, in
derimmer wieder nachjustiert werden muss
und kann, was nicht gerecht oder nicht in-
klusive genug war. Dazu braucht es auch
eine Fehlerkultur, eine dffentliche Diskus-
sionskultur, die nicht durch wechselseitige
Verachtung, sondern durch wechselseitige
Neugierde gepragt ist* [Emcke 2016, 199).
Dadurch konnen Differenzen {iberwunden
werden und ,Empathie kann entstehen*
(ebd., 190). Diese demokratische Praxis
braucht Inklusion im rechtsstaatlich geord-
neten Gemeinwesen.

Die hier angesprochene Kultur des Dia-
logs und der Resonanz bestdtigen heute die
von dem Persdnlichkeits- und Sozialpsycho-
logen Gordon W. Allport (1897-1967) durch-
gefiihrten weltweiten Untersuchungen
tber die Natur des Vorurteils: Wenn sich
Menschen, die einander wegen der Haut-
farbe oder eines anderen Glaubens hassen,
personlich begegnen, dann fiihrt dies friiher
oder spater zur Empathie. All das, was vor-
her aus der Ferne {iber den ,Feind' gedacht
wurde, verliert seine Bedeutung, bis nur
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Das Kind will einen
Menschen, der die Welt
tiber all ihre Schatten
hinaus liebt, fir den die
.Liebe zum Leben die
kostbarste Eigenschaft ist”
(Fromm)

noch eins librig bleibt: ein Mensch. Denn der
Mensch kann nicht auf den wiitend sein, der
ihm freundlich begegnet und ihn anlachelt.
Lachen ist offenbar der kiirzeste Weg von
Mensch zu Mensch (Berbner 2019).

Achtung der Wiirde des Anderen
durch Erziehung pflegen

Die uneingeschrankte Anerkennung und
Achtung der Wiirde jedes Menschen und die
daraus folgende Gleichheit der Verschiede-
nen sind im beginnenden 21. Jahrhundert
ein zentrales ethisches Prinzip geworden
Das Recht ist die Basis fiir das Zusammen-
leben. Es schiitzt die unantastbare Wiirde
des Menschen. Die Rechtstexte enthalten
verbindliche Normen, machen aber keine
Aussagen iber die gesellschaftliche Wirk-
lichkeit. Diese Spannung zwischen Realitat
(wie es ist] und Idealitdt (wie es sein soll)
ist eine bewegende Kraft des republikani-
schen Rechtsstaats [(Klein 2015, 20f), die
sich an Erich Fromms Bild vom biophilen
Menschen orientieren kann: Liebe zum
Leben pflegen durch Hingabe, Freude und
schopferisches Handeln. Gefragt ist die
Kunst des Erziehens, die dem Kind von Be-
ginn an sein schépferisches Gestalten, seine
Selbstorganisation und Selbstwirksamkeit
ermoglicht. Diese Ermoglichungspadago-
gik ist in phanomenologisch-dkologischen,
neuropsychologischen und sozialpsycho-
logischen Untersuchungen hinreichend
belegt [Fuchs 2012): Der Mensch ist bio-
logisch und seelisch mit der Fahigkeit zur
Liebe ausgestattet. Er will sich von Beginn
an aus seiner Natur heraus nach seiner Le-
bensperspektive entwickeln und etwas Gu-
tes tun, tragt aber auch die Alternative zur
Nekrophilie in sich. Als schopferisches und
bildsames Wesen ist er auf eine Umgebung
angewiesen, die ihm durch Kommunikation
mit anderen Menschen und Interaktion mit
Lerngegenstanden eine psychosoziale Bil-
dung ermoglicht bzw. bei bereits eingetre-
tener devianter (abweichender, beeintrach-
tigter oder gestorter] Entwicklung Hilfen
zur Korrektur und Normalisierung gibt.
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Diese Beziehungskunst steht gegen die
Tendenzen unserer Zeit. Sie ist aber grund-
legend fiir die zu gestaltende Erziehung.
Uber diese Frage ist unendlich viel nach-
gedacht worden. Doch nur wenige haben
deutlich darauf aufmerksam gemacht, was
ein Kind bei seinem Lern- und Bildungs-
prozess wirklich will: Es will einen Men-
schen, der die Welt iber all ihre Schatten
hinaus liebt, fiir den die ,Liebe zum Leben
die kostbarste Eigenschaft ist" (Fromm 1974,
398). Ihn will es nachahmen und sich dadurch
erziehen und bilden lassen. Und es bittet in
schwierigen Lebens- und Lernsituationen
diesen Menschen: Hilf mir, es selbst zu
tun” (Montessori; zit. n. Klein 2015, 129), da-
mit es sich mit seiner Hilfe (Unterstiitzung,
Leitung, Begleitung) die veranlagten Tatig-
keitsdispositionen aneignen kann. Darauf
macht der polnische Pdadagoge Janusz Kor-
czak an unzahligen Beispielen aufmerksam
(Klein 2017). Er dachte Pddagogik und Politik
vom Kinde her.

Der Schliissel fiir eine gute Erziehung liegt
darin, das individuelle Kind mit seinen Be-
dirfnissen und Bedarfen, seinen Fahig-
keiten und Talenten zu sehen. Erinnert sei
hier an die Geschichte der Gebriider Grimm
vom alten GroRvater und seinem Enkel. Der
alte Mann verschiittete mit seinen zittern-
den Hénden immer wieder Suppe. Deshalb
schob sein Sohn ihn vom Tisch ins Abseits,
in eine Ecke hinter dem Ofen und gab ihm
kaum mehr das Nétigste zum Leben. Und
als ihm der Suppenteller herunterfiel und
zerbrach, bekam er eine Holzschiissel. Das
beriihrte das Herz des Enkels. Er bastelte ei-
nen kleinen hdlzernen Trog. ,Wozu?“, frag-
ten die Eltern. ,Fiir euch, wenn ihr alt seid”,
sagte das Kind. Das 6ffnete allen die Augen.
Nun saB der GroRvater wieder am Tisch.

Der kleine Junge gibt der Erziehung und
Politik eine zutiefst demokratische Ant-
wort. Er folgt aus seinem Herzen heraus der
Erkenntnis des Hirnforschers Gerald Hiither
(2017, 95): Das Kind mag sich selbst und kann
deshalb den anderen nicht verletzen. Es tut
Gutes. So kann die Welt im Kleinen wie im
GroRen hin zum Guten gewandelt werden.
Das tat zum Beispiel der polnische Erzieher
und Seelenarzt Janusz Korczak. Er sah in den

ihm anvertrauten Kindern sein Vorbild. Mit
ihnen pflegte er den ,Blick ins Freie" (Steiger
u. a.2017).

Bleiben wir mit der ,Trotzmacht des Geis-
tes” (Frankl; Klein 2018a, 124fF.) als ,Helfer
fir das Kind"“ [von Hentig), fiir den hilfe-
bediirftigen Menschen unterwegs. Reden
wir nicht {iber Kinder, fangen wir an mit
Menschen zu reden. Die Wissenschaften der
Bildung-, Sozial- und Heilpddagogik kdnnen
heute damit beginnen, sofern sie lernen,
eine andere Sprache zu sprechen als bisher.
Bei diesem Sprechen wird der Andere auch
als Impuls fiir das eigene Leben und Handeln
geachtet. Das Antlitz des Anderen ruft in
die Verantwortung, ohne zu erwarten, dass
der Andere sie auch fiir mich iibernimmt.
Der Ursprung dieser Haltung liegt in einer
Tiefenschicht des Menschen, die vor der
Reflexion, der Sprache und bewussten Ent-
scheidung liegt. Sie entspringt nicht einem
Ich, sondern kommt mir aus dem Antlitz des
Anderen entgegen (Lévinas 1995).
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PETER HANDKE

DENKANSTOSSE

~DasHaus der Kraftist
das Gesicht des Anderen”

»Spiele das Spiel. Sei nicht die Hauptperson.
Such die Gegeniiberstellung. Aber sei ab-
sichtslos. Vermeide die Hintergedanken.
Verschweige nichts. Sei weich und stark.
Lass dich ein und verachte den Sieg. Be-
obachte nicht, priife nicht, sondern bleib
geistesgegenwartig bereit fiir die Zeichen.
Sei erschiitterbar. Zeig deine Augen, wink
die andern in die Tiefe, sorge fiir den Raum
und betrachte einen jeden in seinem Bild.
Entscheide nur begeistert. Scheitere ruhig.
Vor allem hab Zeit und nimm Umwege.
Uberhér keinen Baum und kein Wasser. Kehr
ein, wo du Lust hast, und gonn dir die Son-
ne. Vergiss die Angehtrigen, bestdrke die
Unbekannten, biick dich nach Nebensachen,
weich aus in die Menschenleere, pfeif auf
das Schicksalsdrama, zerlach den Konflikt.
Beweg dich in deinen Eigenfarben, bis duim
Recht bist und das Rauschen der Blatter sii
wird. Geh {iber die Dorfer.”

Das sagte vor bald vierzig Jahren eine
Frau zu einem Mann am Beginn eines lan-
gen Dramatischen Gedichts namens ,Uber
die Dorfer*.

In der Kindheit hat meine Mutter immer
wieder, wenn es die Zeit war und wenn die
Zeit es erlaubte, von den Leuten aus dem
Dorf — slowenisch ,Stara Vas®, zu deutsch
JAltes Dorf* — erzahlt; keine Geschichten,
sondern kurze, und doch, wenigstens fiir
meine Ohren, unerhdrte Begebenheiten.

© Donata Wenders/Suhrkamp Verlag

Mag sein, dass die Mutter diese zugleich
auch meinen Geschwistern vortrug. Aber
mir ist, als sei ich jeweils ihr einziges Pub-
likum gewesen.

Eine jener Begebenheiten ging so: Auf ei-
nem der Bauernhofe, schon halb im Gebirge,
arbeitete eine Idiotin (oder, wie es damals
hieB, ,eine Schwachsinnige"] als Magd. Die-
se wurde vom Hofherrn vergewaltigt und
bekam ein Kind, dessen Mutterrolle aber
die Frau des Hauses iibernahm. Die Magd,
die wahre Mutter, hatte sich von ihrem Kind
strikt fern zu halten. In dessen Augen war
die andere seine Mutter. Und eines Tages
verfing sich das noch kleine, doch schon
sprechfdhige Wesen beim Alleinspielen in
dem Drahtzaun am Rand des Anwesens
und verstrickte sich dort mehr und mehr.
Es schrie und schrie, bis auf einmal jetzt die
Idiotin, die ,Geistesschwache®, oder, Wort
der Erzahlerin in der Mundart der Gegend
zwischen Saualpe und Karawanken, ,die
Treapn“, daher gerannt kam. Im Handum-
drehen war das Kind freigehakt. Und danach
aber die Frage des Kindes an seine zuletzt
noch hinzugeeilte vermeintliche Mutter —
die Magd schon zuriick zu ihrer Arbeit, ob im
Stall oder auf den Feldern —: ,Mutter, war-
um hat die Treapn so weiche Hande?"

Auszug aus der Rede zum Literaturnobelpreis
[Peter Handke, 7. Dezember 2019)
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VIRGINIE BEJOT

AuRer mir

Einige Wochen, nachdem ich meine Gehfdhigkeit verloren
hatte, lag ich auf meinem Krankenhausbett ausgestreckt
und sah durch das Fenster, wie Eichhornchen von einem
Ast zum anderen sprangen, als ich plotzlich dachte:

»Aber ich bin nicht dieser Korper®.

Ich hatte noch nie dariiber nachgedacht, ich hatte mir noch nicht
einmal Fragen dazu gestellt. Und trotzdem, in genau diesem Au-
genblick wurde ich von einem Gefiihl der Erleichterung und sogar
der vollkommenen Befreiung erfasst: Was mit mir geschah, hatte
keine Bedeutung mehr. Dieser Zustand dauerte in dieser Gefiihls-
tiefe vielleicht nur einige Minuten an, aber er bestimmt heute mein
gesamtes Dasein.

Meine Erfahrung mit meinem Korper ist heute so unterschied-
lich: Meine Sinnesempfindungen sind verfdlscht, meine Be-
wegungsfreiheit ist eingeschrankt und ich lebe fast jeden Tag mit
den Schmerzen.

Dennoch weiB ich, dass ich ihn eines Tages aufgeben muss, dass
er heute da ist und dass ich es mag, wenn ich fiihle, wie die Sonne
meine Haut warmt. Dass mein Korper lebendig ist wie ein Baum
und dass er bald stirbt.

14  Menschen. 1/2020

Foto- Virginie Béjot

Nach einem Magisterstudium der Zeitgeschichte in Nancy
geht Virginie Béjot 2004 nach Prag, wo sie als Galeristin und
Vermittlerin unter Migrantinnen und Migranten arbei-

tet. 2014 dreht sie ihren ersten Kurzfilm, bevor sie schwer
erkrankt. Sie ist seit fiinf Jahren querschnittgelahmt.

Als Autodidaktin ist ihr Zugang zur Fotografie direkt,
alltaglich und intim. In ihren Fotografien regt Virginie dazu
an, den Blick ruhen zu lassen und eine Geschichte zu erleben.

Sie reist oft nach Indien, wo sie ihre Leidenschaft fiir
Spiritualitdt, das Leben und die Fotografie auslebt und sich
behandeln ldsst. Sie organisiert Ayurveda-Aufenthalte

im Kreis des Vereins, den sie mit dem Therapeuten Fabien
Correch unter dem Namen Manayurvéda gegriindet hat.

Virginie hat sich 2018 der Gemeinschafts- und Verbreitungs-
plattform Hans Lucas angeschlossen. Der Fotoessay auf die-
sen Seiten bringt einige Beispiele aus ihrem Schaffen.

Website: hanslucas.com/vbejot/photo
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MicHAEL WAHL

Der pendelnde Stock stéRt gegen etwas. Die
Laterne kann es nicht sein, die steht weiter
links am Rand. Ich taste und finde ein Fahr-
rad, das am Laternenpfahl angebunden ist.
Unsere FuRgdngerwege sind langst nicht
mehr nur fiir FuBgdnger. Jeder stellt etwas
ab, parkt vor Ubergédngen und seit einiger
Zeit kommen noch die E-Tretroller hinzu,
deren Nutzer sich anscheinend dazu ver-
abredet haben, mit den Gefdhrten mog-
lichst den gesamten Gehweg zu versperren.
Daher sind auch Wege, die ich oft gehe und
kenne, immer wieder ein Abenteuer, das
mich manchmal auch iiberfordert.

An der Uni und im Nachtleben gab es da-
mals keine Leitsysteme. Ich hatte auch noch
keinen Blindenlangstock. Der weiRe Stock
mit der rollenden Spitze wurde erst zu mei-
nem Gefdhrten, als es gar nicht mehr anders
ging. Frither war ich froh, wenn ich die letzte
Strale auf dem Weg nach Hause iiberquert
hatte, auf meiner Wohninsel im stadtischen
Meer angelangt war. Heute gehe ich ohne
Stock nicht mehr aus dem Haus. Nicht mehr
genug zu sehen, brauchte ein Einsehen.

Den Weg unter meinen Fiiken kenne ich
sehr gut, es ist mein Arbeitsweg durch Ber-
lin. Im Gewusel von Neu-Kdln bahne ich mir
meinen Weg bis zur Bahnstation. Ich bin
sehr froh, dass es heute immer mehr gelbe
und weiBe Leitsysteme und akustisch wahr-
nehmbare Ampeln gibt. Die Leitsysteme
weisen mir den Weg an Kreuzungen hin zu
den klackernden Ampeln. Oder sie zeigen
Bushaltestellen und Bahnsteige an, warnen
vor Treppen oder StraRen. An der Ampel
angekommen, spiire ich den kleinen Pfeil
unten am Bedarfsmelder. Dieser gibt die
Richtung an, die mich sicher liber die StraBe
fiihrt. Die Rillen und Noppen der Leitsyste-
me kann ich mit dem Blindenstock lesen,
jede Anordnung hat eine genormte Funk-
tion, deren Information ich besonders auf
fremden Wegen dringend brauche. Esist ein
bisschen wie eine blinde Schnitzeljagd, un-
sichtbar im sehenden Rausch der Stadt.

Diese tdgliche Fdhrtensuche ist die

Menschen. 1/2020

KOLUMNE ,,BLINDE SICHTWEISEN"

Unsichtbare Schnitzeljagd

Meine Wege sind immer ein bisschen anders. Wenn ich das Haus verlasse, ist mein Blindenlangstock
stets in meiner Hand. Die Hauswande und Absenkungen des Gehweges folgen wie gewohnt. Noch
einige Meter, dann bin ich an der Ecke vorne und hdre das Klackern der Ampel, werde mit dem Stock
das auf dem Boden verlegte helle Leitsystem ertasten kdnnen.

Ich bin sehr froh, dass es heute immer mehr gelbe und
weille Leitsysteme und akustisch wahrnehmbare Ampeln
gibt. Die Leitsysteme weisen mir den Weg an Kreuzungen
hin zu den klackernden Ampeln.

Grundlage fiir mein barrierefreies Leben.
So kann ich mich selbstbestimmt bewegen
und meine Tage gestalten, zur Arbeit gehen,
Freunde treffen und die Vielfalt um mich
herum in meine eigene kleine Welt holen.
Dennden eigenen Weg trotz Blindheit durch
das Leben zu gehen, fangt sicherlich beim
Arbeitsweg, dem Bus zum Sport, dem Spa-
ziergang durch den benachbarten Park an.
Wie viele blinde Menschen in Deutschland
trauen sich nicht, diesen selbstbestimmten
Weg zu gehen und bleiben lieber zu Hau-
se flir sich? Dabei ist fiir das gegenseitige
Verstehen von blind und sehend — das An-
erkennen von mit oder ohne Behinderung —
gerade die Begegnung die Grundlage. Alsich
tiber einem Kindergarten wohnte, war diese
Begegnung ganz natiirlich. Kindergarten-
beginn war zeitgleich zu meinem Aufbruch
morgens. ,Mama, was macht der Mann da
mit dem Stock?” Ich habe mir immer die
Zeit genommen, den Kindern den Stock in
die Hand zu geben und viele haben die Au-
gen zu gemacht und sind ein paar Meter
pendelnd mit dem viel zu groRen Langstock
gegangen. Ich bin mir sicher, dass die Klei-
nen in ihrem Leben, wenn sie einem blinden
Menschen auf der StralRe begegnen, diesem
helfen werden.

Die Ampel piept laut. Zusatzlich spiire ich
die Vibration des kleinen Richtungspfeils.
Griin und los geht es. Leider sind nicht alle
barrierefreien Ampeln immer einwandfrei
in Betrieb und ldngst sind nicht alle Ampeln
mit den akustischen und haptischen Merk-
malen, die ich brauche, ausgestattet. Dann
muss ich auf andere FuRganger achten und
diese um Hilfe bitten. Immer 6fter kommen

auch Passanten auf mich zu, wenn ich ein
wenig langer orientierungslos verharre. Das
macht mich sehr froh und ich bin dankbar,
denn der Mensch ist immer noch der beste
Weg zu einem barrierefreien Sozialraum, an
dem wir blinde Menschen teilhaben kénnen.

Mein Weg fiihrt mich an einer groRen Bahn-
briicke entlang. Die Briicke schlieBt biindig
auf dem FuRweg ab. Hier braucht es keine
Leitstreifen. Ich kann geschiitzt an der In-
nenseite des FuBwegs gehen. Die nachsten
Meter werden sehr entspannt, bis zu einer
Treppe kann ich befreit und schnell gehen.
Endlich mal ein bisschen Tempo. Denn fiir
mich ist nicht nur der Weg das Ziel, sondern
ich méchte meine Ziele Stiick fiir Stiick ein
wenig weiten und meine blinden Kreise
groRer ziehen.

Michael Wahl sieht fast nichts.

Seine Kolumnen in unserer Zeitschrift
zeigen seine Sichtweisen: als blinder
Mensch unter Sehenden. Dabei geht
es ihm besonders um Begegnungen
auf Augenhdhe.

Wabhl ist Gesundheitsékonom und
Leiter der Uberwachungsstelle fiir
barrierefreie Informationstechnik in
Berlin. Er ist begeisterter Sportler,
war Stiirmer der deutschen
BlindenfuBball-Nationalmannschaft
und ist Vierter der Weltrangliste im
Blindentennis.
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Aus der Serie ,Self Portraits: Ghost Parade
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Mehr zu Riva Lehrer ab Seite 4.



THEMA

Korperdialog und Trauma

Sebastian Ruppe

ABER DIE SONNE MAG MICH

Vom Leben mit einer Querschnittlahmung

1Eine Sache ausdriicken heifit, ihre Kraft bewahren und ihr den
Schrecken nehmen.”

(Fernando Pessoa, zitiert nach Pascal Mercier: ,Nachtzug
nach Lissabon)

UBERLEBEN

Uberleben, so wie dieser Tage, die dritte Infektion inner-
halb von zwei Monaten, nach zwei Harnwegsinfekten
jetzt ein bronchialer Infekt, jeder Hustenanfall dauert
40 Minuten, die Zwischenrippenmuskulatur und die
Bauchmuskulatur sind gelihmt, es quilt, es erschopft,
schwindlig falle ich zurtick ins Kissen, diese Nacht ist
noch lang, meine Schlaflosigkeit auch. Das Uberleben,
erleichtert durch die Liebe meiner Frau, die da ist, Geduld
hat, mir den Riicken abklopft, um das Husten zu erleich-
tern, neuen Eibischwurzeltee zubereitet, ihr Dasein, ihr
Trotzdem-, Trotz-allem-zu-mir-Halten, da ist jemand,
der diesen Korper akzeptiert, mit all seinen Ausfillen,
mit all seinen Einfillen. Uberleben sind die eineinhalb
Stunden Schlaf zwischen 6 und 7 Uhr 30, die tief sind
und ungestort von weiteren Hustenreizen, es ist die heifde
Tasse Kaffee zum Fruhsttick, zubereitet von einer persén-
lichen Assistentin, es sind das Leben und die Erzihlun-
gen, die dieser Mensch heute Morgen hier hereinbringt
in die Wohnung, Abwechslung vom Kranksein, andere
Geschichten, es ist die frische Zeitung auf dem Tisch, es
ist die Sonne wieder einmal an diesem Tag, das frische
uppige Griin, das sich hochstemmt aus der Wasserschwere
der vergangenen Regentage...

Ich habe meinen Rettern auf Spanisch
erklart, wie sie mich und meine
gebrochenene Wirbelsdule richtig lagern

sollen. Die Erinnerung daran ist ausgeldscht.

Uberleben 1991, 6. Oktober, 17 Uhr, Andalusien, Playa de
Matalascafias ... Wie, ich weif3 es nicht, es ist ein Sprung
oder Sturz aus ein bis zwei Meter Hohe ins flache Wasser,
ich verliere die Erinnerung an diesen Tag, an die zwei
folgenden, wer rettet mich, wer sichert mein Uberleben?
Ich habe es nie erfahren. Man erzdhlt mir spéter, ich hitte
meinen Rettern auf Spanisch erklirt, wie sie mich und
meine gebrochene Wirbelsdule richtig lagern sollen. Die
Erinnerung daran ist ausgeldscht. Vorstellungen und Fan-
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tasien werden sich in den kommenden Monaten und Jah-
ren meiner bemichtigen, die Nachmittagsstunden dieses
Spitsommertags betreffend, was wire gewesen, wenn...

Diese Gedanken werden stark genug sein, um einige
Jahre spiter sogar eine Reise an den Ort meines Unfalls zu
motivieren, allerdings bringt auch das keinen Aufschluss
tber die Ursache des fatalen Sturzes oder Sprungs: 5. und
6. Halswirbel gebrochen, da ist es nicht selbstverstindlich
zu tiberleben, ich solle froh sein iber mein zweites Leben,
meine Wiedergeburt, immer wieder hore ich das in den
Tagen, Wochen und Monaten nach meinem Unfall. Es
trostet nicht. Fir mich ist es doch nur eine Katastrophe.
Ich denke viel eher: Wire es doch aus gewesen, Schlag
funf, aus und vorbei, dunkel, Vorhang zu, 24 Jahre gelebt,
eine saubere Sache, Ende, Punkt. Das wire wiirdevoller,
als nun so weiterleben zu miissen.

Viele Hinde, viele Schliuche und Gerite, viele Tele-
fonate, Uberlegungen und das Kénnen verantwortungs-
voller Menschen sind beteiligt daran, dass ich tiberlebe.
Ich werde nach Graz geflogen, hier operiert, die Wirbel-
sdule wird stabilisiert — High-Tech-Medizin in einer stun-
denlangen komplizierten Operation ist fiir mein Uber-
leben verantwortlich: Ohne Schulmedizin hitte ich keine
Chance gehabt!

In der Intensivstation nach der Operation geht es dann
erst richtig los, das Uberleben-Uben. Irgendetwas in mir
will tberleben, obwohl die Atmung so schwach ist, dass
sie ktnstlich unterstiitzt werden muss — wie gesagt, die
Zwischenrippenmuskulatur ist auch geldhmt, ich muss
lernen, neu zu atmen mit dem Zwerchfell, das funktio-
niert noch, sonst bin ich von den Schultern abwirts be-
wegungslos. ,Ich war doch ein Sportler.“ Niemanden in-
teressieren solche Gedanken in diesen Wochen, nur mich.

Manchmal reicht es nur fir Herzfrequenz 32, da ge-
hen dann die Alarmglocken los, und das Pflegepersonal
der Intensivstation stiirzt auf von der Mitternachtsjause,
um mir Adrenalin zu spritzen, dann geht’s wieder hur-
tig dahin, ein paar Mal den Tubus absaugen, juchhei, das
Weiterleben ist gesichert. In der Frih bei der Morgen-
pflege trinke ich das Zahnputzwasser neben dem Be-
atmungsschlauch hinunter, was mir den Ruf eines kleinen
Revoluzzers auf der Station eintrigt, augenzwinkernde
Anerkennung des Pflegers fiir meine waghalsige Unange-
passtheit: Nahrung ist hier ja eigentlich nur durch andere
Offnungen vorgesehen: das Fliissige in die Vene, das Brei-
formige durch die Nasensonde in den Magen. Ich kann
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allerdings die Lust auf echtes, kithles Wasser am Morgen,
egal ob mit Zahnpasta vermischt oder nicht, kaum unter-
driicken, und so schlucke ich. Ein Triumphmoment, eine
Ausnahmesituation — ich habe mir mein eigenes kleines
Glicksmoment geschaffen inmitten dieser artifiziellen
Umgebung, die fir Gliick wenig Spielraum lésst.

Die Zimmeruhr, die die Sekunden zihlt, ich mit ihr,
so komme ich tiber den Tag und durch die meist schlaf-
losen Nichte. Auch hier wihrend sechseinhalb Wochen
Intensivstation sind es die Lieben, die Nahen, die Familie,
die damalige Freundin, an denen mein Leben sich fest-
hilt. Die mit ihren Geschichten von draufsen kommen,
manchmal mit einer Karotte vom Markt — ich darf sie
nicht essen, kann sie aber anschauen. Sie macht sich ne-
ben all den Perfusoren, Monitoren und Beatmungsgeriten
aus wie ein Manifest des wahren Lebens.

Wo ist das Leben? Ich finde es manchmal
draullen in einer Kurve des Parkweges,
auf den die Sonne scheint, blicke an den
Rollstuhlstangen hinunter, sehe Kafer
uber die Steine krabbeln.

Es ist der Gedanke an den Gruinpolitiker Manfred Srb —
dieser Mann war Ende der Achtziger-, Anfang der Neun-
zigerjahre samt seinem Rollstuhl im 6sterreichischen Par-
lament —, der mich zum ersten Mal hoch holt, der mich
denken lisst, dann musst du eben aus dieser Situation
heraus, in diesem Zustand etwas Sinnvolles tun. Spiter der
Gedanke an die Rehabilitation: Wenn ich nur endlich von
diesen Schlduchen entkoppelt bin, wird das Weiterleben
beginnen, dann kann ich trainieren, an Verinderung ar-
beiten, dem Tag und dem Leben wieder Sinn abgewinnen.
Wann ist es endlich so weit? — Und dann gibt es noch
einen Arzt mit einem grofden schwarzen Rauschebart,
er baut aus irgendwelchen medizinischen Stativen einen
Stinder, auf dem ich es dann tatsichlich téglich schaffe,
zwei Artikel aus der Zeitung zu lesen, bevor sich wieder
schwarzer, kreiselnder Schwindel tiber meine Augen legt.
Die Zeitung hat, glaube ich, zehn Schilling gekostet, er hat
das Geld dafir aus seiner privaten Geldboérse genommen,
daran erinnere ich mich noch. Die Ausgabe reicht fur die
ganze letzte Woche meines Intensivstationaufenthaltes,
denn die Tagesaktualitdt der Artikel hat keine Bedeutung
fur mich. Was zihlt, ist, geistige Nahrung in mich auf-
zunehmen, es entsteht nach sechs Wochen ein erster Be-
zug zum Leben, sonst geht es in diesen Tagen einzig um
den ersehnten Entlassungstermin, wann endlich werde
ich in das Reha-Zentrum tuberstellt, wann kann ich den
Kampf gegen die Behinderung aufnehmen?

Manchmal bitte ich den Arzt mit dem schwarzen Bart
um mehr Luft, wenn ich wieder einmal das Gefiihl habe,
nicht genug Sauerstoff zu bekommen. Er sagt dann zwar,
er konne da nichts machen, erklirt mir aber mit ruhiger
Stimme, dass die Sauerstoffsittigungswerte in Ordnung
seien, es sei nur mein subjektives Geftihl, er bittet mich,
ruhig zu bleiben, weiterzuatmen, er erzihlt von einem
Bauernhof im Ennstal, von dem er stammt, meine Atem-
panik beruhigt sich.
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REHABILITATION

Das Rehabilitationszentrum Tobelbad ist ein Schock, es
dauert drei Monate, bis ich schwindelfrei im Rollstuhl
sitzen kann, von Fahren keine Rede. Das Unterhosen-
anziehtraining beginnt um sechs Uhr 30 in der Friih,
nach drei Monaten schaffe ich es, in 40 Minuten die
Unterhose Uber ein Bein zu ziehen. Trinen sind hier
nicht erwlnscht, zum Gluck gibt es Zimmergenossen,
sogenannte ,alte Hasen®, deren Unfall schon linger zu-
rickliegt, die dazu auffordern. Sie wissen, wie man sich
fihlt, so kurz nachdem alles anders geworden ist, so weit
entfernt vom fritheren Leben. Sie erteilen die Lizenz zum
Weinen. Hinauszuschluchzen, ja zu briillen ist mitunter
das Tor zum Uberleben. Das Pflegepersonal denkt hinge-
gen an den Tagesablauf: Sieben Uhr frihstiicken, acht Uhr
kathetern, 14 Uhr kathetern, 20 Uhr kathetern, 10 Uhr
30 Rollstuhltraining: Rollstuhlfahrer unterschiedlicher
Verletzungshohen werden ins Rollen gebracht. 11 Uhr
30 Mittagessen, kein Hunger, schwindlig nach dem Trai-
ning, der Loffel wird mit einer Plastikkonstruktion, die
ich als hisslichen Fremdkorper empfinde, an der zittri-
gen, gelihmten Hand befestigt, eine Errungenschaft der
Ergotherapie, wie das jetzt heifdt... Endlich ausruhen,
Pfleger legen mich ins Bett, doch um 14 Uhr, wenn ein-
setzende Triume mir gerade ein unbehindertes anderes
Dasein vorgaukeln, heifdt es schon wieder aufstehen, hi-
nunter in die Physiotherapie, Gewichte heben, 16 Uhr 30
Abendessen, ja, 16.30! Gab es nicht einmal Zeiten, als wir
um 21 Uhr in Wien in die Pizzeria aufbrachen? Danach
ist aller Tage Abend, Abend in Tobelbad, der Tag tot, kei-
ne Trainingsmoglichkeiten mehr, die Therapierdume, das
einzig Sinnbringende, um dieser Holle ein Stiick weiter
zu entkommen, abgesperrt.

Die Rollstuhlkollegen ertréinken ihre Traurigkeit ab 17
Uhr in der Cafeteria. Ich rolle rastlos durchs Haus, quile
mich noch dreimal die Rampe hoch, irgendetwas muss
doch besser werden. Ich will nicht sein wie sie mit ihren
krummen verbogenen Riicken, den klobigen Rollsttihlen,
bekleidet mit den immer gleichen blauen Trainingshosen,
wo ist das Leben? Ich finde es manchmal draufen in
einer Kurve des Parkweges, auf den die Sonne scheint,
ich bleibe stehen, beobachte die Natur, blicke an den
Rollstuhlstangen hinunter zu Boden, sehe Kifer tiber die
Steine krabbeln, ich sehe sie jetzt genauer, im Sitzen bin
ich ihnen nidher. Es ist ein Aufhingen der Gedanken an die
Wolken, die ziehen, ein Hinausschrauben der Fantasie in
den Sommerhimmel, Gedanken an frither, an den kalten
Kalkstein unter den rauen Fingern, Fuf$ fur Fuf3 vorsich-
tig hoher setzen, den Karabiner einhdngen, durchatmen,
Stand bauen, Sportklettern. Das war einmal.

Ich entdecke die Kapelle fur mich, die niemand auf-
sucht, hier kann ich Stille tanken, der Selbstbezogenheit
der biertrinkenden Gruppenidentitit entkommen: ,Jetzt
bist ein Querschnittler, also sauf ma.“ Ich war doch vor
ein paar Wochen noch mit meinem Fahrrad in den Pyre-
nien. Die ,alten Hasen® haben auch ihre ungesunden Sei-
ten, vor denen ich mich fernhalten will. Alkohol: Es lige
nahe, aber es trostet mich nicht. Es gibt eine Bibliothek.
Auch hier bin ich allein, niemand tritt oder rollt herein,
stundenlang, die Biicher sind uninteressant, aber ich habe
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meine eigenen mit, oft sitze ich da bis spit, lasse mich
vom Nachtdienst suchen, ein Freiraum ist geschaffen, Zu-
bettgehen ist entweder um 18 Uhr oder um 22 Uhr mog-
lich, dazwischen nicht — ich habe mich an von anderen
festgesetzte Zeiten zu halten, alleine kann ich es ja nicht
mehr. Das Pflegepersonal beantwortet meine Suche nach
Freirdumen mit engeren Grenzen. ,Ein Reha-Aufenthalt
ist kein Kuraufenthalt, hier ist zu tiben, Disziplin zu ler-
nen, zu trainieren, Zeiten und Regeln sind einzuhalten,
das Leben mit einer Querschnittslihmung will gelernt
sein, es erfordert ein strenges Regime tiber den Korper,
wann wirst du das endlich kapieren? Wir wissen, was gut
ist fiir dich, lass es dir sagen, hiltst dein Ubel wohl fiir
einzigartig, wenn du nur wisstest, wie viele hier schon
durch die harte Schule gegangen sind“, so lese und hore
ich ihre Gedanken.

Der Anstaltspsychologe hat folgenden trostenden Satz
fur mich bereit: ,Letztlich sind Sie ein weiteres Opfer der
Statistik, Herr Ruppe.“ Nein, so will, so kann ich nicht
sein. Es klingt wie, ,,Aus IThnen wird nie etwas.“ Ich war
doch schon einmal wer. Ich versuche mich dessen zu ver-
sichern, indem ich mich tagstiber in der Ergotherapie an
die Schreibmaschine setze und mit zwei Plastikklammern
an meinen Hinden Texte tber frither in die Maschine
klopfe, Hasstiraden auf das Heute. Es ntitzt nichts oder
nur stundenweise: Sobald ich ende, hilt die Bewegungs-
losigkeit mich erneut gefangen. Die Realitit will, dass ich
ihr endlich ins Auge schaue.

Ich habe viel Besuch, auch das den Pflegeverantwort-
lichen ein Dorn im Auge, sie wiirden gerne allein den
Tagesablauf meines Korpers bestimmen, sie halten sich
aus jahrelanger Erfahrung fur die einzig wahre Quer-

KORPERDIALOG UND TRAUMA

Bezahlte Anzeige

schnitts-Lebensschule — ,eine Jean ist keine Hose fiir
einen Querschnittsgelihmten®. Ich weigere mich, in der
Trainingshose auf einen Therapieausflug in die Stadt zu
fahren. Musik ist ein Trost, das stindig prisente, quilend
laute Fernsehen nicht, das hat doch nichts mit wahrem
Leben zu tun, die haben ja alle Muskeln, die kénnen sich
bewegen, da kann ich nichts herauslesen fir meine Si-
tuation. Ein Freund kommt fast jeden Tag, ich hitte das
nicht gedacht, sein frohlicher roter Sportwagen draufden
vor dem Reha-Zentrum ist ein Zeichen der Gegenwelt.
In den Gesprichen mit ihm bekommt mein Leben wie-
der Profil, ein Verbtindeter gegen das Rollstuhlkranken-
pflegestationblauetrainingshosenwundliegesupposito-
rienergotherapieterminzentrum.

CARPE DIEM — DIE ZUKUNFT EXISTIERT NICHT

,Die Zukunft existiert nicht“, diesen Gedanken — schwer
zu denken! —, {ibe ich mit einem anderen Freund ein.
Er kommt von weit her — es muss mir etwas Schwer-
wiegendes passiert sein, meine Besuche scheuen keine
Anreisedistanzen —, mit ihm war ich vor drei Monaten
noch in den Pyreniden. Ich kann, ich will mir ein Leben
im Rollstuhl noch immer nicht vorstellen, aber es dringt
sich auf, in den furchtbarsten Farben, ein Horrorgemalde.
Aber ,die Zukunft existiert nicht“, es reicht, diesen einen
heutigen Tag zu bewiltigen.

Dieses Motto — umgekehrt und also positiv formuliert,
wirde es lauten ,Carpe diem, nutze den Tag“ — wird zu
meiner persdnlichen Uberlebensstrategie der kommen-
den Jahre, in denen sich zeigt, dass das Leben aufderhalb
des Reha-Zentrums zwar freier, aber noch viel anstren-

Ein Gliick verheiBender Moment jeden Tag ist der Weg zum Postkasten, es kommen auch
Briefe aus fernen Landern, sie sind ein, zwei Wochen unterwegs, dem Briefumschlag sieht man
die Reisestrapazen an. Ich schreibe viele, ein Bewaltigungstagebuch in alle Welt verteilt.
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gender ist als innerhalb der Versorgungsmauern. Ist das
Duschen und WC-Gehen mit einer Querschnittslihmung
ein muhevoller, oft stundenlanger, kriafteraubender Pro-
zess, so gonne ich mir danach eine Stunde in der Sonne.
Die Sonne wirmt mich, mag mich, so wie ich bin, sie stellt
keine Bedingungen, ist einfach nur da, scheint mich an.
Ein gutes Buch dazu, ein intelligenter Zeitungsartikel, eine
zweite Tasse Kaffee, und ein Ausgleich des Wohlfiihlens
ist geschaffen zu dem, was innerlich quilt. Stundenlanges
Spazierenfahren, Bewegung, auch Tischtennis kommen
bald dazu, sind wichtige Strategien, um mich Schiff tiber
Wasser zu halten. Bald auch die Wiederaufnahme des
Studiums, die Lernsachen am Tisch, ein zu bewiltigendes
Pensum, der Tag ist gegliedert, es geht etwas voran.

Ein Gluck verheifSender Moment jeden Tag ist der
Weg zum Postkasten, wir sprechen von jener Zeit, als
man noch Briefe schrieb, es kommen auch Briefe aus fer-
nen Lindern, sie sind ein, zwei Wochen unterwegs, dem
Briefumschlag sieht man die Reisestrapazen an, ein Brief
riecht auch, ich schreibe viele, fast tiglich, ein Bewdlti-
gungstagebuch in alle Welt verteilt.

Das Einrichten der kleinen neuen Wohnung, funktio-
nal und trotzdem schén, wird zu einem Herzensprojekt,
bei dem der Freund mit dem Sportwagen hilft. Er ist
Architekt, und manchmal fahren wir gemeinsam im
Sportwagen zu Geschiften, um Schrauben oder Kleber
einzukaufen.

Das Einsteigen in den tiefen Flitzer ist bald erlernt,
und wenn wir dann nebeneinander sitzen, ist meine Be-
hinderung verschwunden, der Rollstuhl im Kofferraum
versteckt. Ich lerne eine Vielfalt von Betrieben kennen
in Graz und Umgebung, die ich nicht kannte und die
jetzt kennen zu lernen meinem Leben ein Sttick Sinn zu-
riickgibt. Anstrengungslos beginne ich meine Aufmerk-
samkeit auf Kleinigkeiten des Alltags zu richten, friher
Ungesehenes, ,Normales“ riickt genauer in den Blick, es
entsteht Empathie Lebensrealititen gegentiber, die mir
friher entgangen sind. Auf3erdem bin ich im Rollstuhl
normaler Kunde der von uns aufgesuchten Unternehmen.

Auch nach dem Einkaufen in der Pizzeria mit dem
Freund formen sich erste Einsprengsel einer neuen Le-
bensnormalitit: Auch die anderen Giiste sitzen, wenn auch
nicht auf Rddern. Oft sind Geschifte oder Lokale aber
nicht zugénglich, wir mussen uns tber Stufen mihen,
finden keine WCs, die berollbar sind. Der Kampf dagegen
entwickelt sich wihrend des folgenden Lebensabschnitts
zu einer neuen Uberlebensstrategie.

BRUCKEN BAUEN

Ich engagiere mich journalistisch und aktionistisch fiir
mehr Barrierefreiheit, mein Engagement verwandelt den
Rollstuhl unterm Hintern langsam vom behindernden
Anhidngsel zum Experten-Attribut. Ich bin Experte fur
einen Lebensbereich, den andere nicht kennen, nicht
kennen wollen. Ich sehe mich als Briickenbauer zwischen
denen auf zwei Fifden und denen auf vier Ridern. Die
Botschaft ist einfach: Hey, es kann euch allen jederzeit
passieren. Geht nicht so hochmtitig durch eure Leben,
denkt uns mit. Und so engagiere ich mich in Baugruppen,
nehme an Gesprichsrunden und Symposien teil, halte
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Was hebt die Erdgebundenheit auf, jetzt
wo es nicht mehr das Bergsteigen, das
Radfahren oder das Waldlaufen sein kann?

Vortrdge auf Tagungen, mache Politikern und Architekten
Vorschlige, schreibe in Zeitungen. Schliefdlich ist es das
eigene Weiterleben in dieser Gesellschaft, um das ich hier
motiviert kimpfe. Anderen helfen, denen es gleich geht,
Vermittler sein zwischen denen, die sich Behinderung
nicht vorstellen konnen und wollen, und denen, die ihrer
Behinderung keine Worte zu geben vermogen.

Um die Jahrtausendwende tibernehme ich fiir einen
kurzen Zeitraum das Referat fiir behinderte und chro-
nisch kranke Studierende an der Universitit Graz, das
Erkdmpfen von Rechten fiir eine Minderheit innerhalb
einer grofden Institution ist motivierend, die Ignoranz und
Widerstinde, auf die man dabei stof3t, sind frustrierend.

REISEN

Das Reisen wird zu meiner Leidenschaft. Auf spontanen,
billigen Restplatzreisen irgendwohin nach Europa oder
in die USA, gemeinsam mit lebenslustigen Freunden oder
Geschwistern, merke ich zum ersten Mal, dass Reisen
mir Luft schafft; es lockert den strengen Giirtel der Be-
hinderung, der um mich geschnallt ist, mit ihren immer
gleichen Abldufen, Orten, Verpflichtungen. Im Rollstuhl
verreisen erfordert zwar Abenteuergeist, Organisations-
talent und eine ausgekliigelte Logistik, je mehr Freunde
dabei sind, desto ungezwungener und spontaner ist es
allerdings moglich.

Und so rattern wir im Jeep durch Zypern, sitzen an ei-
nem Montagnachmittag im Friihjahr plotzlich an Kretas
Stidkiiste beim Essen, setzen im Nachtflug auf Miami an
oder fahren das alte Auto meines Vaters in den Karpaten
der Westukraine zu Schrott.

Im Auto, Flugzeug, in der Eisenbahn und letztlich im
Rollstuhl Landschaften zu durchqueren ist Bewegung,
und um die Kompensation von Bewegungslosigkeit geht
es téglich seit dem 6. Oktober 1991. Wo ist ein Hauch von
Schwerelosigkeit? Was hebt die Erdgebundenheit auf,
jetzt, wo es nicht mehr das Bergsteigen, das Radfahren
oder das Waldlaufen sein kann?

Eine geplante Durchquerung von Lappland auf Hunde-
schlitten, die Freunde auf Langlaufschiern, scheitert dann
allerdings an der Komplexitit der Aufgabe. Fir zu er-
wartende Temperaturen von 35 Grad unter null wire
die Konstruktion eines beheizbaren Cockpits vonnéten,
das auf den Hundeschlitten aufgesetzt werden kann. Der
Hundetrainer und unser Tourphysiker geben auf, und
beim Gedanken an die Notwendigkeit sterilen Katheteri-

Ich lebe vier Monate in Havanna
bei einfachen Leuten, die zu meinen
Lebensfreunden werden.



sierens mit gelihmten Hénden im Schneesturm noérdlich
des Polarkreises frage auch ich mich dann: Wozu soll ich
mir das eigentlich antun?

Aur DEM WEG ZUR EIGENEN MITTE

Ich verschiebe die Grenzen in die andere Richtung und
reise nach Abschluss meines Studiums alleine nach Kuba.
Ich lebe vier Monate in Havanna bei einfachen Leuten,
die zu meinen Lebensfreunden werden.

Kuba erlebt nach dem Wegfall der Hilfe durch die
Sowjetunion Anfang der Neunzigerjahre einen kontinu-
ierlichen periodo especial, also einen Ausnahmezustand,
das heif$t simpel, die Bevolkerung hat nichts zu essen,
ich erlebe, was es heifst, sich alle zwei Wochen tber vier
Eier und einen halben Liter Ol fiir die Familie zu freuen,
mehr gibt es von den rationierten Lebensmitteln nicht.

Mein westliches Geld reicht auch nicht fir alles, und
so leben wir relativ bescheiden. Ich lerne Uberlebens-
strategien der anderen Art kennen und begreife lang-
sam, dass eine Querschnittslihmung nur eine Schicksals-
variante ist, es gibt viele Formen von Schwierigkeiten,
nicht auszudenken, wenn sie sich summieren.

Zu dem Satz ,Die Zukunft existiert nicht“ tritt der
yweise Blick“ hinzu. Er geht so: Schau nicht auf das, was
du nicht hast, sondern auf das, was da ist. Vergleiche dich
nicht mit denen, denen es besser geht, sondern mit denen,
denen es schlechter geht. Es gibt sie an jeder Strafsenecke,
an jeder Biegung des Lebens. Wiederum: leicht zu denken,
aber schwer zu leben. Unsere Gesellschaft ist genau in
die Gegenrichtung gepolt: hoher, stirker, weiter, rastlos,
unzufrieden mit dem Gegenwirtigen.

Tue nichts aus Angst, nichts aus Scham
oder Schuld in deinem Leben.

Selbst stecke ich ja genauso in dieser Leistungsspirale
in meinem Beruf an der Universitit, und gerade mit ei-
ner doch erheblichen koérperlichen Einschrinkung muss
man sich immer wieder fragen: Ist das meine , Mitte", ist
mir das noch zutriglich, wo sind meine Grenzen, worum
geht’s im Leben?

In einer Ausbildung zum Lebens- und Sozialberater
habe ich in den vergangenen Jahren ein Titigkeitsfeld ge-
funden, das fiir mich sehr nahe an dieser Mitte des Lebens
liegt. Im Zuhoren, im Gesprich mit anderen Menschen,
die sich ebenfalls in dieser suchenden Kreisbewegung um
ihre eigene Mitte befinden, ist mir noch klarer als bisher
geworden, dass wir alle zum selben Stern gehoéren. An-
erkennung, Liebe, Sicherheit, Sinnerfullung, das suchen
wir in unserem Leben, egal ob behindert oder nicht.

Wie dort hinkommen? Das ist die Frage, auf die es
wahrscheinlich so viele Antworten wie Menschen gibt.
Ich bin gerade dabei, mir zu dem bereits zitierten Satz
»Die Zukunft existiert nicht” eine weitere — zugegeben
herausfordernde — Uberlebensstrategie zurechtzulegen:
Tue nichts aus Angst, nichts aus Pflicht, nichts aus Scham
oder Schuld in deinem Leben. Lebe, weil du leben willst,
und lebe, was du leben willst.
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KORPERDIALOG UND TRAUMA

Nachbemerkung Februar 2020:

Den vorliegenden Text schrieb ich fiir ein mtndliches
Kolloquium zum Thema Uberleben im Kulturzentrum
bei den Minoriten in Graz im Jahr 2006. Der Text fo-
kussiert auf meinen Unfall 1991 und die unmittelbare
Zeit danach in Intensivstation, Rehabilitationszentrum
und dann zu Hause, als es zuerst einmal galt, das phy-
sische und psychische Trauma zu bewdltigen und in
mein Leben zu integrieren. 28 Jahre nach meinem Un-
fall kann ich heute sagen, dass die Bewiltigungsarbeit
noch immer, wenn auch in anderer Form, in Gang ist.
Sprache, das Ausdriicken, Benennen, drtiber Sprechen,
Erzihlen, der Austausch mit Zuhorenden und Gleich-
gesinnten, Gesprachstherapie, Peer Counseling, all das
hilft immer noch. Wo die Sprache und das Sprechen
an ihre Grenzen stofsen, sind es Koérperarbeit, Massage,
Physiotherapie, Sport, Schwimmen oder Bewegung in
der Natur, die Linderung bringen. Mit den Jahren stellt
sich entlastende Routine aber auch schmerzhafte Ab-
niitzung ein. Nicht jede Reise, die einmal verlockend
erschien, will mehr gemacht werden. Das Ausruhen
hat einen grofden Stellenwert bekommen, genug Schlaf,
genug unverplante Zeit. Meditieren, einfach da sein und
die Intuition sagen lassen, wo es langgeht. Mit anderen
Menschen sein, gut essen, dankbar sein. Und meine tol-
le Frau und meine wunderbaren Kinder, meine Familie:
das ist das Schonste, das Grofdte, das Wertvollste, was
ich habe. Das ist, was mich trigt und was ich tragen
darf, hoffentlich noch lange ohne Ermtdung.

Foto- Cesarina Felix Mariano-Ruppe

Sebastian Ruppe, Mag.

Geboren 1967 in Salzburg. Spanisch- und
Germanistik-Studium in Graz und Wien. Ausbildung
zum Lebens- und Sozialberater. Lehrtrainer fur
soziale Kompetenz im Umgang mit behinderten
Menschen. Griinder des Vereins ,Selbstbestimmt
Leben Steiermark®. Verheiratet, zwei Kinder.

Lebt in Graz und unterwegs.
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Riva Lehrer, Rebecca Maskos, 2001, Acryl auf Tafel, 61cm x 46 cm

Aus der Serie ,Circle Stories*”

Rebecca Maskos ist Wissenschafterin und Aktivistin; sie arbeitet daran, in Deutschland eine lebhaftere ,disability culture® zu schaffen.

Sie lebt mit Osteogenesis imperfecta und war zum Zeitpunkt dieses Portraits Fullbright-Stipendiatin an der University of Illinois at Chicago.
Mehr zu Riva Lehrer ab Seite 4.



THEMA

Korperdialog und Trauma

Udo Sierck

DER EIGENE KORPER
UND DER FREMDE BLICK

,Gib zu, du warst doch auch lieber nicht behindert!" Unzdhlige Male habe ich diese Aufforderung — indirekt oder direkt
geduBert — in den letzten Jahrzehnten zu hdren bekommen. Meine Antwort, dass nicht mein Kdrper, sondern die verbale
Attacke samt der offenbarten Uberzeugung das Problem darstellt, produziert nach wie vor verstdndnislose Blicke.
Behinderung gilt gemeinhin als bedauernswerter Schadensfall, der zu verhindern sei, als Tragddie, die der
unausgesprochenen Pflicht zur scheinbaren Makellosigkeit widerspricht. Wer sich als Person mit einer Beeintrdchtigung
diesen Sichtweisen nicht stellt, gerdt in Gefahr, sich oder Teile seiner selbst zu verleugnen. Aber wie so oft: Die Theorie ist

in der Praxis schwer umzusetzen.

Wenn Frauen oder Minner in Gesprichen wiederholt
ihre Behinderung thematisieren, wirkt das langweilig und
manchmal peinlich. Der Eindruck, dass die Identitdt einer
Person aus der Behinderung besteht, tiberzeugt nicht. Die
Peinlichkeit entsteht, weil andere Facetten der Personlich-
keit nicht zur Geltung kommen. Ebenso langweilig und
peinlich wirkt es, wenn nicht behinderte Erwachsene
permanent von Modefrisuren oder Trainingseinheiten fa-
bulieren. Die Fokussierung der Identitit auf ein Merkmal
wie das der Behinderung macht in einer Selbsthilfegruppe
zeitweise Sinn, um sich mit real existierenden Proble-
men auseinanderzusetzen und um sich gegenseitig zu
ermutigen. Sobald es bei der Beschiftigung mit diesem ei-
nen Thema bleibt, mtindet das in der Sackgasse. Denn das
einseitige Selbstbild als primir behinderte Person deckt
sich mit dem Fremdbild jener, die beim Anblick auffilliger
Menschen immer erst den ,Behinderten‘ entdecken. Die
Vielfalt einer Personlichkeit wird in dieser Konstellation
von beiden Seiten vernachlassigt.

Der Eindruck, dass die Identitat einer
Person aus der Behinderung besteht,
iberzeugt nicht.

Die Verleugnung der Behinderung tiberzeugt genauso
wenig. Es ist in der Regel offensichtlich, dass eine Ab-
weichung von tiblichen Erscheinungsbildern existiert und
zur (unbewussten) Identititsbildung beitrigt. Ein Teil der
eigenen Eigenschaft wird ignoriert, der Weg zur positi-
ven Uberzeugung von der persdnlichen Wertschitzung
damit zu einem schwierigen Unterfangen. Fir die Be-
trachter ergibt sich wiederum ein irritierendes Bild, weil
die Selbstinszenierung nicht mit der Beobachtung tiber-
einstimmt. Daraus resultiert die tibliche Unterstellung,
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die behinderte Person hitte ihre Behinderung nicht ver-
arbeitet. Wer ein offensichtliches Stigma besitzt, bekommt
schnell ein weiteres untergeschoben.

Der Ausweg wire eine Gratwanderung, die die ehrliche
Selbstwahrnehmung anstrebt, ohne Dritten einen per-
manent voyeuristischen Einblick in den inneren Seelen-
zustand zu gewihren. Der Filmemacher Niko von Glasow
skizziert die Schwierigkeit, sich als behinderte Person eine
positive Identitit zu erkdmpfen. Nach seiner Beobach-
tung steht die verdeckte Ausgrenzung mit gravierenden
Wirkungen auf der Tagesordnung. Denn ,nicht nur die
Gesellschaft versteckt uns, viele von uns verstecken sich
deswegen gleich selber, weil es einfach zu anstrengend ist,
sich stindig mit dieser Ablehnung auseinanderzusetzen.
Diese Ablehnung ist eine sehr subtile, die nicht begrenzt
ist auf irgendwelche Schichten, sondern eine in allen Ge-
sellschaftsschichten vorkommende Bertihrungsangst. Die
Menschen haben Angst vor uns. Auch deshalb sind sehr
viele Contergan-Menschen seelisch so stark geschadigt,
dass sie so weit gehen, nicht mehr leben zu wollen. Die
Selbstmordrate unter Contergan-Leuten ist hoch. Diese
Depressionen entstehen wesentlich als Kollateralschaden
durch die Ablehnung der Gesellschaft“ (Glasow 2008, 71).

Zur Identititsbildung gehoren der Blick auf den eigenen
Korper und die Beschiftigung damit, wie er auf andere
wirkt. Eine historische Anekdote erzihlt, dass die eng-
lische Konigin Elisabeth I. (1533 bis 1603) in den letzten
20 Jahren ihres Lebens alle Spiegel aus ihrer Umgebung
entfernen liefd. Sie wollte so den Blick vermeiden, der
ihr an Stelle von jugendlicher Schonheit die Falten des

Die Verleugnung der Behinderung
iiberzeugt genauso wenig.
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Alters und des Vergidnglichen spiegelte. Solche Schilde-
rungen vom Blick in den Spiegel erinnern mich an das
Betrachten von Fotografien: Wer ist mit seinem Passfoto
schon zufrieden, sieht sich gut getroffen? Ich kenne nur
wenige. Die meisten zeigen ihr Foto mit einer belustigten
Peinlichkeit. Vielleicht deshalb, weil der Blick auf das ei-
gene Aussehen mit den Maf3stiben des unbewusst tiber-
nommenen Mustergesichtes kollidiert. Und weil die Ge-
sichtsztige in der Momentaufnahme hiufig merkwtirdig
entglitten zu sein scheinen und nicht der Vorstellung der
eigenen Identitit entsprechen.

Wer ein offensichtliches Stigma besitzt,
bekommt schnell ein weiteres
untergeschoben.

Wenn behinderte Jugendliche oder Erwachsene tber
ihre Erfahrungen reflektieren, stofden sie auf manche
Verletzung: Die meisten von ihnen bekamen von Kind-
heit beigebracht, dass ihr Kérper unzulidnglich sei. Eine
Beziehung zum eigenen Korper oder wenigstens ein Ak-
zeptieren des eigenen Aussehens, der eigenen Bewegun-
gen konnte schwerlich entstehen. Das bedeutet, man mag
sich selbst nicht und zweifelt, dass andere Attraktives
entdecken konnten. Solche Angste fithren zur Zurtick-
gezogenheit, behinderte Ménner und Frauen scheuen (im
Verhiltnis zu ihrer Zahl) noch immer die individuelle
Offentlichkeit. Behinderte Kinder und Jugendliche er-
leben in der Regel, dass sie von Arzten und Therapeuten
ungewohnlich hiufig betastet und beriihrt oder schmerz-
haft gezerrt werden (und manchmal werden sogar die
Eltern in diese Ubungen eingespannt). Sie lernen den
korperlichen Kontakt als krankengymnastische Notwen-
digkeit oder medizinisches Diagnoseverfahren kennen.
Und bis ins Jugendalter passiert es, dass wildfremde Men-
schen den behinderten Nachwuchs — wenn er nicht zu
ungewohnlich wirkt — an ihre Brust drticken und mit
ein paar warmen Worten wieder entlassen. Umarmun-
gen werden so zum Erlebnis einer Mitleidsbekundung,
freundschaftliches Bertihren verkommt zur génnerhaften
Geste. Gemeint ist nicht der oder die Umarmte, gemeint
ist der Schreck vor der Behinderung, der auf den ersten
Blick sympathisch tiberspielt wird. Bei behinderten Er-
wachsenen 16sen diese Erfahrungen Skepsis aus: Welche
Nihe ist ernstgemeint, welche ist Tiuschung? Und wo-
her soll die Uberzeugung kommen, dass ein behinderter
Koérper schén ist?

Der Schriftsteller und Philosoph Voltaire beschrieb eine
Jahrmarktausstellung, auf der eine Frau mit vier Briisten
gezeigt wurde. Es sei, so Voltaire, unschwer, das Monster

Nicht nur die Gesellschaft versteckt uns,
viele von uns verstecken sich deswegen
gleich selber, weil es einfach zu
anstrengend ist, sich standig mit dieser
Ablehnung auseinanderzusetzen.

26  Menschen. 1/2020

zu erkennen, wenn sie ihren Busen anschauen lief$, wenn
sie dies jedoch nicht tat, war sie ein ganz erfreulicher
Anblick. Die Philosophin Birgit Stammberger schliefst
aus dieser Beschreibung: Die ,Normverletzung des Mons-
ters ist also nicht auf die Natur zu beziehen, stattdessen
resultiert sie aus der Verletzung kultureller und sozialer
Normen der Betrachter” (Stammberger 2011, 18). Es geht
also nicht um die Prasentation des auféergewohnlichen
Korpers, sondern darum, wie jemand angesehen und
betrachtet wird. Um zu erkldren, wie aus Trigern von
biologischen Besonderheiten Freaks werden, missen die
historischen und sozialen Beztige, die kulturellen Vor-
stellungen analysiert werden.

Jahr fur Jahr stromen unzihlige Besucher in den Pa-
riser Louvre, um die Schonheit der Venus von Milo zu
bewundern. Der Literaturwissenschaftler Lennard Da-
vis beschrieb die Statue realistisch: ,Sie hat keine Arme
und keine Hinde, wenn auch der Stumpf ihres rechten
Oberarms bis zu ihrer Brust geht. Ihr linker Fufd wurde
durchtrennt und ihr Gesicht ist voller Narben, die Nasen-
spitze ist verletzt und an der Unterlippe fehlt ein Sttick.

Zur ldentitatsbildung gehdren der Blick auf
den eigenen Korper und die Beschaftigung
damit, wie er auf andere wirkt.

Glucklicherweise wurden die Gesichtsverstimmelungen
behandelt und sind kaum noch sichtbar. Nur noch einige
kleinere Narben fallen bei niherem Hinsehen auf. Der
grofde Zeh ihres rechten Fufdes ist abgeschnitten und ihr
Torso ist mit Narben bedeckt. Zwischen ihren Schulter-
blittern gibt es eine besonders grofse Narbe, eine andere
bedeckt ihre Schulter und eine dritte findet sich auf der
Spitze ihrer Brust, bei der die linke Brustwarze heraus-
gerissen ist* (Waldschmidt 2006, 1). Weil die Venus als
Inbegriff weiblicher Schonheit gilt, sehen die Besucher
eine Schonheit und keine Venus, die verletzt, verstim-
melt oder koérperbehindert ist. Fiir das vorgezeichnete Bild
werden unbewusst Ersatzteile zur Perfektion in den Blick
genommen, damit Vorstellung und Realitit sich fiigen. Bei
realen behinderten Personen funktioniert das nicht, weil
fast niemand lernt (und lehrt), dass Behinderung schon
ist. Die mit einem Arm zur Welt gekommene Catherine
Long bestitigt fir ihre Wirklichkeit, dass ,andere Leu-
te“ unvollstindige rémische und griechische Skulpturen
yswahrscheinlich schon finden, die Gesellschaft mich da-
gegen im Allgemeinen nicht so sieht, dass , die Leute auf
eine kaputte Statue anders reagieren als auf jemanden mit
einer Behinderung® (Sievers 2009, 9f.).

In diesem Zusammenhang weist Matthias Vernaldi,
Behindertenaktivist aus Berlin, auf die Kehrseiten von
Internet, Facebook & Co. hin: Denn durch die ,Medien-
technologie sind wir nun erstmalig in einer Situation, in
der wir von Bildern von Idealkérpern nahezu umstellt
sind. Wir sehen — auch wenn wir es nicht wollen — mehr
Bilder von Korpern als reale Koérper. Und diese Bilder
stellen tiberwiegend makellose ebenmifsige zumeist ju-
gendliche Korper dar. Und auch die realen Korper, die wir
sehen, versuchen den Bildern der Idealkérper gerecht zu



Die meisten von ihnen bekamen von
Kindheit beigebracht, dass ihr Kérper
unzulanglich sei.

werden, bzw. kaschieren, wann immer es moglich ist, die
Stellen, die dem nicht gerecht werden. Es findet ein ds-
thetischer Terror der Makellosigkeit statt. Der alltigliche
reale unvollkommene Leib kann unter der permanenten
Prisenz der Attraktivitit nicht hinreichend prisent sein.
Der eigene Korper wird zunehmend mit den Bildern von
Idealkorpern in Beziehung gesetzt — und schneidet dabei
schlecht ab“ (Vernaldi 2010, 0.S.).

Es muss also darum gehen, den eigenen Korper
nicht nur zu akzeptieren, sondern seine Bedeutung an-
zuerkennen. Schon der Schriftsteller Edgar Allan Poe
hatte Anfang der zwanziger Jahre erkannt: ,Es gibt keine
aufserordentliche Schonheit ohne eine gewisse Seltsam-
keit in der Proportion“ (Sievers 2009, 9). Die Wissenschaft-
lerin Rosemary Garland-Thomson schreibt in ihrem Buch
yExtraordinary Bodies“, dass ungewohnliche Korper eine
radikale Abgrenzung zu denjenigen bringen, ,deren un-
unterschiedene Korper ihnen den Schutz eines banalen
und oft trigerischen Normalstatus gewihren®. Die au-
8ergewohnlichen Korper widersetzen sich ,der Inklusion
und fordern dadurch herrschende Normen heraus®, sie
sind ein unverwechselbares Gegentiber zur idealisierten
Durchschnittlichkeit (zit. in Dederich 2007, 122).

Ahnlich selbstbewusst und optimistisch formuliert es
der irische Journalist Antony Lamont, der wegen seiner
Muskelerkrankung im Rollstuhl fihrt und dabei ein Be-
atmungsgerit nutzt: ,Innerhalb eines zunehmend tech-
nisierten und optimierten Alltags sind Menschen mit
Behinderung die widerstindige Avantgarde des 21. Jahr-
hunderts. Korper, die keiner Effizienzlogik entsprechen
und neoliberaler Verwertbarkeit entkommen, Subjekte,
die ihre menschliche Abhdngigkeit von Technologie und
Gemeinschaft zur Schau stellen, Kommunikationsfor-
men und Verhaltensweisen auféerhalb der Norm. Das
sind zeitgendssische Versionen dessen, was man so ,den
Menschen nennt“ (Lamont 2016, 0.S.).

Andererseits sind behinderte Menschen auch in Zeiten
der allseits proklamierten Inklusion keine selbstverstind-
liche Erscheinung. Zur Erklirung wiederhole ich die
Schilderung von drei ganz alltiglichen Reaktionen auf
ungewohnliche Koérper(-haltungen):

Erstens: Ich stehe allein in einem Fahrstuhl, der von einem
zweiten Nutzer in den vierten Stock geordert wurde. Die Tiir dffnet
sich, der junge Mann macht einen Schritt, stutzt, hdlt inne und
beantwortet meine Einladung, doch einzutreten mit einem hastig
gemurmelten: Ich gehe die Treppe.”

Zweitens: Das ICE-Personal wechselt. Halbsdtze im Gang:

KORPERDIALOG UND TRAUMA

Was ist mit dem?“ Ich traue mich nicht.“ Gekicher. Dann der
ICE-Chef an mich: ,Und mit ihnen ist alles in Ordnung?“ Auf
meine Antwort — ,Mit mir schon!“ — folgte die Belehrung des
Kollegen: ,Siehst du, so macht man das.”

Drittens: Um weiteres Umsteigen im Nahverkehr zu ver-
meiden, steige ich in ein Taxi und nenne ein entferntes Fahrziel.
Der Fahrer mustert mich von oben bis unten, fragt dann, ob ich
Geld hatte, weigert sich dann trotzdem zu fahren mit dem Argu-
ment, er hdtte schon eine Tour angenommen.

Die Beispiele sind Hinweise auf Situationen, die nicht
tiglich, aber immer wieder zu erleben sind und mit de-
nen zu rechnen ist. Ganz offensichtlich 16st allein der
Anblick von ungewodhnlichen Korperhaltungen und
Korperbewegungen spontan Abwehr und Furcht aus. Und
diffuses Mitleid, das nur durch das dufdere Erscheinungs-
bild gespeist wird (der zweite Taxifahrer erzihlte mir
stindig wie zur Selbstvergewisserung, dass ich ,bestimmt
ein guter Mensch sei“.). Furcht und Mitleid sind Formen
der Abwertung und Entwiirdigung, die diejenigen treffen,
die die gingigen Ideale nicht erftillen. Die Reaktionen
angesichts der historischen Exoten-Schau haben sich in
den Alltag der Gegenwart verlagert.

Es lernt (und lehrt] fast niemand,

dass Behinderung schon ist. Es findet ein
dsthetischer Terror der Makellosigkeit
statt.

Gesundheit, Schonheit, Fitness, Leistungsfihigkeit sind
die Grundwerte des Normalisierungsdenkens im All-
tag. Diese Erkenntnis fihrte die Selbstbestimmt Leben
Bewegung zur zunichst vorsichtigen Beschiftigung mit
den eigenen Korperidealen. Es war ein heikles Thema,
das einem zwar auf Schritt und Tritt verfolgte, das in
der Auseinandersetzung aber auch nach der Bewertung
der gingigen Ideale und Normen verlangte. Um dieses
einigermaféen selbstbewusst anzugehen und offentlich
zu dufdern, war es Voraussetzung, sich mit den eigenen
Wertehierarchien in Bezug auf Kérper und Asthetik zu
beschiftigen.

Die eigene Art der Fortbewegung wird nicht mit
Behinderung in Verbindung gebracht, weil sie selbst-
verstindlich rund um die Uhr vonstattengeht. Dabei ist es
unbestritten, dass die Behinderung manchmal von Nach-
teil ist und Leid bedeuten kann. Nur zugeben konnten
behinderte Frauen und Minner dies schwer: Denn stindig
lag die Aufforderung in der Luft, doch zuzugeben, dass das
Leben mit Behinderung eine triibsinnige Angelegenheit
sei. Gleichzeitig hatte die Behindertenbewegung sich vor-
genommen, dem gingigen Bild des hilflosen, abhidngigen
behinderten Menschen einen Gegenentwurf zu prisentie-

Sie lernen korperlichen Kontakt als krankengymnastische Notwendigkeit oder
medizinisches Diagnoseverfahren kennen. Umarmungen werden zum Erlebnis einer
Mitleidsbekundung, freundschaftliches Beriihren verkommt zur génnerhaften Geste.
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Die auRergewdhnlichen Korper
widersetzen sich ,der Inklusion und
fordern dadurch herrschende Normen
heraus”, sie sind ein unverwechselbares
Gegeniiber zur idealisierten
Durchschnittlichkeit.

ren: Die behinderten Frauen und Minner prisentierten
sich kdmpferisch, aktiv, mutig und stolz auf sich selbst.

Deshalb war es — wie Swantje Kobsell, Professorin
fur Disability Studies, anmerkt — in der Behinderten-
bewegung ,lange Zeit geradezu verpont, tiber die eigenen
,Leiden’, also die Probleme, Schmerzen etc., die Folgen
der Schiadigung sein kénnen, zu sprechen, denn das hit-
te das Bild, das Nichtbehinderte von Behinderten haben,
bestitigt. Inzwischen kann man dartiber sprechen” (zit.
in Dederich 2013, 26).

Nach wie vor steht im Mittelpunkt zur Selbstfindung
der Identitdt als behinderte Person die Notwendigkeit der
Auseinandersetzung mit der Anpassung an die Werte der
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THEMA

Korperdialog und Trauma

Robert Gugutzer

WELCHER KORPER?

Der ,behinderte” Korper aus leibphilosophischer und kérpersoziologischer Sicht'

Der folgende Text gibt einen Uberblick iiber die Soziologie des Kérpers und nimmt dabei Bezug auf den ,differenten Kérper,
so wie er im Kontext der Korperbehindertenpéddagogik diskutiert wird (vgl. Jennessen 2016). Aus soziologischer Sicht ist es
vollig klar, dass ,behinderte” ebenso wie ,,normale” Korper soziale Konstruktionen sind (vgl. Gugutzer & Schneider 2007).
Alle Versuche, den Kdrper zu naturalisieren, zu essenzialisieren oder zu ontologisieren, sind aus der Perspektive der
Kdrpersoziologie unangemessen bzw. falsch. Der menschliche Kérper ist ein durch und durch soziales Phdanomen — eben

eine soziale Konstruktion.

Aus der Annahme, dass der menschliche Koérper sozial
konstruiert ist, ergibt sich eine wichtige Folgerung: Den
Korper gibt es nicht. Deshalb ist beispielsweise die Be-
zeichnung ,Soziologie des Korpers“ genau genommen
falsch oder zumindest irrefiihrend, suggeriert sie doch,
dass der menschliche Korper im Singular existiere. Das
Gegenteil ist der Fall: Korper gibt es nur im Plural. Wir
haben von unterschiedlichen, vielfiltigen, eben pluralen
Korpern auszugehen und nicht von normalen oder na-
tirlichen Korpern. Und genau darum soll es hier gehen:
Ich mochte auf die Vielfalt an Korpern hinweisen, die in den
Fokus kommt, wenn man einen soziologischen Blick auf
den menschlichen Korper wirft. Aus Systematisierungs-
griinden werde ich daftir zwei analytische Perspektiven
wihlen: Ich werde einmal vom Korper als einem gesell-
schaftlichen Produkt sprechen, zum anderen vom Koérper
als Produzenten von Gesellschatft.

Kérper und Leib bedeuten
nicht dasselbe.

Bevor ich dazu komme, will ich mich mit dem Begriff
»Korper® etwas genauer auseinandersetzen. Die deutsche
Sprache enthilt ja die Besonderheit, dass sie nicht nur
den ,Korper” kennt, sondern ebenso den ,Leib“. Andere
Sprachen haben diese begriffliche Differenzierung nicht.
Ich bin — wie Bernhard Waldenfels — der Ansicht, dass
man dieses ,sprachliche Kapital nicht verschleudern® soll,
yindem man vom Koérper spricht, wenn der Leib gemeint
ist“ (2000, 15). Waldenfels ist Philosoph, genauer gesagt
Phinomenologe, und es ist insbesondere die Phinome-
nologie, die die begriffliche Unterscheidung von Leib

Der menschliche Kdrper ist die Zweiheit
von Sein und Haben.

und Korper starkgemacht hat. Mit einem anderen Fokus
hat das auch die Philosophische Anthropologie getan.
Ich werde mich deshalb zunichst auf diese beiden philo-
sophischen Ansitze stlitzen, um zu verdeutlichen, dass es
sinnvoll ist, zwischen Korper und Leib zu differenzieren.

1. PHILOSOPHISCHE BEGRIFFSDIFFERENZIERUNGEN

In der Alltagssprache wie auch in den Sozial- und
Kulturwissenschaften werden die Begriffe Kérper und
Leib mehrheitlich entweder synonym verwendet, oder es
wird auf den Leibbegriff verzichtet und nur vom Kérper
gesprochen (vgl. Gugutzer 2015, 15ff.). In wissenschaft-
licher Hinsicht wird damit jedoch ein niitzliches Analyse-
instrument ignoriert. Korper und Leib bedeuten nimlich
nicht dasselbe. Zur Erlduterung der semantischen Unter-
schiede von Kérper und Leib stiitze ich mich nun auf die
Uberlegungen der beiden Philosophen Helmuth Plessner
und Hermann Schmitz (vgl. zum Folgenden Gugutzer 2012,
42-52; 2015, 12-23).

1.1 SEIN UND HABEN DES KORPERS

Plessner schrieb in seinem Buch ,Die Stufen des Organi-
schen und der Mensch® (Plessner 1975), dass der Mensch
in einem doppelten Verhiltnis zu seinem Korper steht:
Der Mensch ist sein Kérper, und er hat seinen Korper. Sein
und Haben sind die zwei Weisen, in denen dem Menschen

1 Der Text ist das leicht iberarbeitete Manuskript eines Vortrags, den ich am 15. Januar 2020 an der Humboldt Universitit zu Berlin
im Rahmen der Ringveranstaltung des Zentrums fiir Inklusionsforschung Berlin und der Dialogreihe ,HU_Korperdiskurse“ des

Lehrstuhls von Prof. Dr. Sven Jennessen gehalten habe.
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sein Korper gegeben ist. In meinen Worten heif$t das: Der
menschliche Korper ist die Zweiheit von Sein und Haben (vgl.
Gugutzer 2006, 30).

Die Zweiheit von Korpersein und Kérperhaben ist da-
bei nicht als ein Dualismus zu verstehen, also nicht als
Trennung in zwei Korper, die nichts miteinander zu tun
haben. Mit Sein und Haben des Korpers ist vielmehr
eine Einheit aus zwei komplementiren Perspektiven ge-
meint, vergleichbar mit den zwei Seiten einer Medaille.
Korpersein und Korperhaben sind zwei untrennbar mit-
einander verbundene Facetten menschlichen Daseins, die
sich beide wechselseitig bedingen. Ich spreche deshalb
von ,Zweiheit” und nicht von ,Einheit“, weil ,Einheit”
nach Verschmelzung klingt, nach Auflésung in ein ein-
zelnes Ding, wohingegen der Begriff ,Zweiheit” darauf
hinweisen soll, dass es zwei Aspekte sind, die sich nicht
ineinander auflosen lassen.

Plessner hat das Konzept von Korpersein und Korper-
haben auf der Grundlage einer Theorie entwickelt, mit
der er die wechselseitige Beziehung zwischen lebenden
Organismen und deren Umwelt untersucht hat. Auf die-
se Weise hat er herausgearbeitet, was das Spezifische am
Menschsein ist, wozu er immer wieder den Vergleich zu
anderen lebenden Organismen — vor allem zu Tieren —
gezogen hat. Die Quintessenz dieses Vergleichs lautet, dass
der Mensch im Gegensatz zum Tier eben nicht nur ein
Korper ist, sondern diesen Korper auch hat. Der Mensch
teilt mit dem Tier das Korpersein, und er unterscheidet
sich vom Tier durch das Kérperhaben.

Korpersein bezeichnet dabei das Sein im Korper und
als Korper, also unser Sein als Organe, Muskeln, Skelett,
Gliedmafden, Nervenzellen, Hormone usw. Dieses Sein
im Korper ist daftir verantwortlich, dass ein Lebewesen
raumzeitlich an das Hier und Jetzt gebunden ist. Das heif3t,
weil Lebewesen wie der Mensch koérperlich sind, kon-
nen sie nicht zugleich hier an diesem Ort und an einem
anderen Ort sein, genauso wenig wie sie aufgrund ihres
korperlichen Seins zugleich jetzt und gestern oder morgen
sein konnen. Wir leben hier, und wir leben jetzt, und dies
deshalb, weil wir korperliche Wesen sind.

Kérperhaben vollzieht sich
ein Leben lang.

Im Unterschied zu Tieren ist der Mensch allerdings
in der Lage, diese raumzeitliche Gebundenheit ,hinter”
sich zu lassen oder ,aufder sich® zu sein, wie Plessner
sagt. Gemeint ist damit, dass der Mensch zu sich selbst in
Distanz treten und sich selbst objektivieren kann. Das be-
deutet der Ausdruck Korperhaben. Korperhaben heifst, der
Mensch kann aus seiner Mitte, in die er aufgrund seiner
korperlichen Existenz gestellt ist, heraustreten, und er
kann sich selbst zum Gegenstand werden. Das wiederum
bedeutet zweierlei:

Zum einen kann der Mensch seinen Kérper wie jeden
x-beliebigen anderen Korper behandeln — der mensch-
liche Korper ist ein Ding wie andere Dinge auch. Und
dieses Korperding kann der Mensch instrumentell nutzen
und wie ein Werkzeug einsetzen. Entscheidend ist dabei,
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Alles Leibliche ist immer etwas
Subjektives, wahrend alles Korperliche
auch etwas Objektives ist.

dass der Mensch weif3, dass er das kann: Wir wissen — im
Unterschied zu Tieren, die ihren Korper ja ebenfalls ins-
trumentell nutzen —, dass wir und wie wir unseren Korper
absichtsvoll als Mittel zum Zweck nutzen kénnen. Zum
anderen impliziert das Konzept Koérperhaben, dass der
Mensch nicht nur seinen Korper, sondern auch sich selbst
vergegenstdndlichen kann. Der Mensch kann sich selbst zum
Thema machen und sich beispielsweise in andere Zeiten
und an andere Orte denken. Kérperhaben meint somit
auch ein reflexives Selbst-Verhiltnis.

Korpersein und Korperhaben unterscheiden sich noch
in einer weiteren wichtigen Hinsicht. Der Unterschied
besteht darin, dass der Mensch von Geburt an zwar sein
Korper ist, ihn aber bei Geburt noch nicht hat. Das Kor-
perhaben ist fiir den Menschen vielmehr eine Aufgabe,
konkret eine Lernaufgabe, die letztlich ein Leben lang
zu meistern ist. Ich zitiere Plessner (1964, 49): ,,,Ich bin,
aber ich habe mich nicht‘, charakterisiert die menschli-
che Situation in ihrem leiblichen Dasein.“ Ich bin zwar
meine Arme, Beine, Fiifde, Hinde, Muskeln, Nervenzellen
etc., aber da ich es erst lernen muss, Arme, Héinde, Finger
etc. zu beherrschen, habe ich meinen Korper nicht von
Lebensbeginn an. Kérperhaben impliziert somit einen
Sozialisationsprozess, der sich ein Leben lang vollzieht.
Allein der korperliche Alterungsprozess bringt es mit
sich, dass jeder Mensch von Geburt bis zum Tod sich mit
seinem Korperhaben auseinandersetzen muss.

Die folgende Tabelle fasst die Unterscheidungsmerkmale
von Korpersein und Koérperhaben zusammen:

Korpersein Korperhaben

@ aus der Mitte der
Korper korperl. Existenz

® biologisch-organische herausgestellt
Existenz (Gliedmafden, @ instrumenteller
Muskeln, Sinne, und expressiver

@ Sein im und als

Nervenzellen, Korperumgang
Hormone etc.) o kulturspezifisches

e raum-zeitliches Lernen der
Gebunden-Sein an das Korperbeherrschung
Hier und Jetzt (Sozialisation)

e Zustandlichkeit ® Gegenstindlichkeit

(Selbstobjektivierung)

Tab. 1: Kbrpersein und Kérperhaben

Plessner geht (wie fast alle Philosophen, die sich mit dem
Korper beschiftigen) in seiner Korpertheorie implizit von
gesunden, normalen Erwachsenenkorpern aus. Mit dif-
ferenten oder ,behinderten“ Kérpern befasst er sich (wie
die meisten anderen auch) nicht. Gleichwohl lassen sich
seine Konzepte fir eine Auseinandersetzung mit dem



Thema Korperbehinderung nutzen. Konkret lassen sich
zum Beispiel folgende generelle Fragen stellen:

® Was heif$t Korpersein fur Menschen mit korper-
licher Behinderung? Anders gesagt: Was heifdt
es, im und als Korper zu sein fir Menschen mit
fehlenden, missgebildeten, nicht funktionieren-
den Korperteilen, eingeschrinkten Sinnen, einer
beeintrichtigten Motorik etc.?

e Wie vollzieht sich das Kérperhaben bei korper-
licher Behinderung? Das heifdt, wie wird ein
instrumenteller und expressiver Kérperumgang
bei korperlicher Behinderung erlernt und gelebt?
Welche Schwierigkeiten gibt es hierbei, wann
ist die Sozialisation des ,behinderten® Korpers
gegliickt?

® Wie wird die Zweiheit von Korpersein und
Korperhaben bei korperlicher Behinderung
gelebt oder auch nicht gelebt? Wie und wodurch
wird diese Zweiheit briichig und wie wird mit
solchen Briichen umgegangen? Man denke an
einen Menschen mit einer bestimmten Korper-
sozialisation, dessen Sein im und als Koérper
durch einen Unfall oder eine Krankheit verédndert
wird und der damit auch seinen ihm vertrauten
Koper nicht mehr hat — wie ,repariert” so ein
Mensch die Zweiheit von Sein und Haben des
eigenen Korpers?

1.2 LEIBLICHES SPUREN UND KOMMUNIZIEREN

Damit komme ich zum zweiten philosophischen An-
satz: der Leibphiinomenologie von Hermann Schmitz (vgl.
Schmitz 1985; 2011). Ich nutze diesen phanomenologischen
Ansatz deshalb, weil sich mit ihm das, was bei Plessner
Korpersein heifdt, weiter konkretisieren ldsst. Mit Schmitz
namlich ldsst sich zeigen, dass der Mensch sein Sein im
Korper leiblich-affektiv erfihrt.

Wenn es bei Plessner heifst, dass wir aufgrund unse-
res Korperseins im Hier und Jetzt leben, dann kann man
das mit Schmitz reformulieren und sagen: Wir leben in
der ,Gegenwart® (vgl. Schmitz 2011, 2ff.). Das Hier und
Jetzt ist die Gegenwart, und die Gegenwart erfahren wir
leiblich — ndmlich sptirend und sptirbar. Wir leben spt-
rend, und der ,Ort“, an und mit dem gespiirt wird, ist
der Leib. In diesem Sinne ersetze ich den anthropologi-
schen Ausdruck ,Korpersein“ durch den phidnomeno-
logischen Begriff ,,Leib“. Anschliefdend daran spreche ich
nun auch nicht mehr von der ,Zweiheit von Koérpersein
und Korperhaben®, sondern von der ,Zweiheit von Leib
und Koérper®.

Was aber ist mit diesem Leib in einem phidnomeno-
logischen Sinne genau gemeint, und inwiefern unter-
scheidet er sich vom Kérper? Dazu ein paar definitorische
Bemerkungen von Schmitz, die in Tabelle 2 zusammen-
gefasst sind (vgl. zum Folgenden Gugutzer 2015, 20f.):

Der Leib ist immer mein eigenleibliches
Befinden ist, mein mich Spiiren.
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KORPERDIALOG UND TRAUMA

Leib Korper

lebender Korper auch toter Korper
(Korperding)

subjektive Tatsache objektive Tatsache

(Zustindlichkeit): (Gegenstiandlichkeit):

Mein Leib Der Korper

von innen wahrnehmbar: von aufden

Selbstwahrnehmung wahrnehmbar:
Fremdwahrnehmung

sich sptiren Sehen, Tasten

leiblich-affektives
Betroffensein:
Schmerz, Wut, Angst,
Hunger, Freude

aktiv einsetz- und
manipulierbar:
Arbeit, Sport, Korperkult

absolut ortlich relativ ortlich

(Leibesinseln)
unteilbar ausgedehnt teilbar ausgedehnt

Leibgrenze reicht tiber
Korper hinaus

Korperoberfliche ist
Korpergrenze

unmittelbare leibliche
Kommunikation

(symbolisch) vermittelte
korperliche Interaktion

Tab. 2: Leib und Korper

(1) Ein grundsatzliches Unterscheidungsmerkmal zwi-
schen Leib und Korper besteht darin, dass mit Leib immer
ein belebter, lebendiger Korper gemeint ist, wihrend Kor-
per auch unbelebt sein koénnen. Ein Mensch, der tot ist, ist
kein Leib mehr, sondern nur noch Kérper. Der unbelebte
Korper ist ein blofser Korper, ein Kérperding, wobei auch
der lebende Korper ein blofdes Kérperding sein kann, das
man, wie jedes andere Ding auch, benutzen kann. Der
belebte Korper ist fiir den Menschen jedoch immer ein
ganz besonderer Korper, ndmlich sein Leib.

(2) Das heifdt, der Leib ist immer mein Leib, dein Leib,
sein oder ihr Leib. Allgemein gesagt bedeutet das, dass
alles Leibliche immer etwas Subjektives ist, wihrend alles
Korperliche auch etwas Objektives ist. Der eigene Leib
ist, mit Schmitz gesprochen, eine ,subjektive Tatsache“
(Schmitz 2011, 73), wahrend der eigene Korper zugleich
eine ,objektive Tatsache® ist. Wenn ich zum Beispiel we-
gen Zahnschmerzen zum Zahnarzt gehe, behandelt der
Zahnarzt mich bzw. meine Ziahne wie eine objektive Tat-
sache, da er mich nicht anders behandelt als jeden an-
deren Patienten mit den gleichen Symptomen. Meine
Schmerzen sind dagegen eine subjektive Tatsache, die fiir
den Arzt sekundir ist und die sich vom Schmerzempfin-
den einer anderen Person mit der gleichen Symptomatik
auch unterscheiden kann.

Dieses Beispiel zeigt, dass (3) der Kérper ein von aufsen
wahrnehmbares Objekt ist, der Leib hingegen nur von
innen wahrgenommen werden kann. Der Korper ist das
von aufsen sicht- und tastbare Objekt, ein Ding, das nicht
nur von mir, sondern auch von anderen ,gehabt“ werden
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Leibliche Kommunikation meint, dass
ich den Anderen oder das Andere
unmittelbar an mir wahrnehme und
mich dazu verhalte.

kann (etwa vom Zahnarzt), wihrend der Leib immer mein
eigenleibliches Befinden ist, mein Mich-Spiiren ist. (4)

Korperlich ist des Weiteren all das, was eine ,relative
Ortlichkeit“ aufweist, wihrend alles Leibliche ,,absolut ort-
lich“ — das heifst, ohne raumliche Orientierung — identi-
fizierbar ist (vgl. Schmitz 1965, 6f.). Wenn zwei Menschen
sich per Handschlag begriiféen, dann tun das zwei Korper,
die in einer bestimmten Lage- und Abstandsbeziehung
zueinanderstehen. Die Freude oder Nervositit, die der
eine oder die andere bei der Begrtfung spurt, ist die
korrespondierende eigenleibliche Regung, die an einer
absoluten, ndmlich eindeutig lokalisierbaren Region des
Leibes gesptirt wird. Schmitz (2011, 8fF.) nennt diese kon-
kret lokalisierbaren Regionen ,Leibesinseln”. Kopfweh,
Magendrticken, ,Schmetterlinge im Bauch® usw. sind
Leibesinseln, fir die im Unterschied zu Korperstellen kenn-
zeichnend ist, dass sie nicht dauerhaft sind: Die Leibes-
insel ,,Kopfweh“ kommt, wichst, wird maximal grof$ und
verschwindet dann wieder, wihrend die Korperregion
,Kopf* an Ort und Stelle bleibt, wie auch der Umfang
dieser Korperregion immer gleichbleibt.

(5) Alles Korperliche zeichnet sich dartiber hinaus da-
durch aus, teilbar ausgedehnt zu sein. Die Hand, den Arm,
das Bein kann man — ganz wortlich — in Teile zerlegen,
was man mit dem Leib nicht kann. Alles Leibliche ist
unteilbar ausgedehnt. Angst, Freude, Bauchweh, Wut, Hun-
ger, Jucken, Lust lassen sich nicht zerlegen in zwei halbe
Angste, drei Drittel Freuden, einen grofsen und vier kleine
Bauchwehteile. So zu reden, ergibt keinen Sinn.

(6) Des Weiteren besteht ein Unterschied zwischen
Leib und Korper auch noch in ihrer Begrenztheit. Korper-
grenze und Leibgrenze sind nicht dasselbe, fallen also nicht
in Eins. Der Korper eines Blinden beispielsweise, der mit
seinem Blindenstock die Strafse entlanggeht, endet an der
Hand, mit der er seinen Stock hilt. Der Leib des Blinden
reicht hingegen tber diese korperliche Grenze hinaus,
nimlich bis ans Ende des Stocks, mit dem der Blinde
Widerstinde am Boden erspirt.

(7) Schliefdlich lasst sich zwischen Leib und Korper
auch noch in sozialer Hinsicht ein Unterschied feststellen.
Schmitz spricht von leiblicher Kommunikation, der man die
korperliche Interaktion gegentiiberstellen kann. Leibliche
Kommunikation meint, dass ich den Anderen oder das
Andere unmittelbar an mir wahrnehme und mich dazu
verhalte.

Das Paradebeispiel fiir leibliche Kommunikation ist der
Blickkontakt. Der Blickkontakt zeichnet sich dadurch aus,
dass mich der Blick meines Gegeniibers unmittelbar trifft,
und je nachdem, wie mich sein oder ihr Blick bertihrt,
verhalte ich mich so oder so. Leibliche Kommunikation
findet aber auch dann statt, wenn mich ein Geruch oder
Geridusch oder eine Atmosphidre unmittelbar erreicht
und ich darauf reagiere. Der Korper ist demgegeniiber
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ein symbolisch vermittelter Interaktionspartner. Symbo-
lisch vermittelt ist zum Beispiel die Interaktion zwischen
einer im Rollstuhl sitzenden Person und einer nicht-
gehbehinderten Person in dem Sinne, dass sich die nicht-
gehbehinderte Person riicksichtsvoll gegentiber der im
Rollstuhl sitzenden Person verhilt, weil sie die Norm der
Riicksichtnahme verinnerlicht hat.

Folgende allgemeine Fragen lassen sich hier meiner
Ansicht nach stellen:

® Welche Korrespondenzen und Differenzen gibt es
zwischen korperlicher Behinderung und leib-
licher Empfindung? Hat also zum Beispiel ein
Mensch mit Multipler Sklerose typische und
typischerweise andere leibliche Empfindungen
als ein Mensch mit einer Skoliose oder einer
Lordose?

® Wie/Wann/Wo resultiert aus der korperlichen
Behinderung welche Art leiblicher Regung? Wie
und wodurch empfindet ein koérperlich ,behin-
derter Mensch z.B. Scham oder Angst oder Wut?
Aber auch: Wie geht ein korperlich ,behinderter”
Mensch mit leiblich spiirbarer Lust und sexueller
Begierde um?

e Wie kommunizieren korperlich ,behinderte”
Menschen auf leibliche Weise, also ohne Worte,
mit anderen Menschen, aber auch mit Tieren,
etwa in therapeutischen Kontexten?

® Welche Rolle haben Blickkontakte und die
sptirende Wahrnehmung der Umgebung im
Alltag korperbehinderter Menschen?

@ Und schliefdlich konnte man vor dem Hin-
tergrund der Korper-Leib-Unterscheidung
konsequenterweise auch fragen, ob es nicht
eigentlich sinnvoll wire, nicht blof3 von
Korperbehinderung, sondern ebenso von
Leibbehinderung zu sprechen.

2.S0zI0LOGIE: GESELLSCHAFTLICHE BEDINGUNGEN
UND AUSWIRKUNGEN

Nach diesen anthropologischen und phinomenologischen
Anniherungen an Leib und Koérper wechsle ich nun in
die soziologische Perspektive. Damit will ich zeigen, dass
die Art und Weise, wie Menschen mit ihren Kérpern und
Leibern fiir sich und mit anderen leben, different ist, nam-
lich in Abhingigkeit von der jeweiligen Epoche, Kultur,
Gesellschaft, Milieu- oder Gruppenzugehorigkeit variiert.
Wie eingangs gesagt, betrachte ich das Verhiltnis von
Korper und Leib einerseits und Gesellschaft andererseits
von zwei Seiten: Zum einen geht es mir um Koérper und
Leib als Produkte der Gesellschaft, zum anderen als Pro-
duzenten von Gesellschaft (vgl. zum Folgenden Gugutzer

Der Kdrper ist das zentrale Objekt
disziplinierender Machttechniken
(Foucault].



Soziologische = Der Der
Korper geformte diskursive
Korper Korper
Frage- Wie wirkt Wie wird der
stellungen Gesellschaft auf ~ Korper diskursiv
den Korper ein?  hervorgebracht?
Forschungs-  Der Korper als Der Korper als
themen Objekt Objekt
von von
Strukturen, Wissensformen,
Institutionen, Deutungs-
Technologien mustern

KORPERDIALOG UND TRAUMA

Der Der Der
kommunizierte symbolische erlebte
Korper Korper Leib

Wie wird der Was Wie wird der
Korper symbolisiert Korper
kommuniziert?  der Korper? gespurt?

Der Korper als

Der Korper als

Der Korper als

Thema Trager Ort

von von von
subsystemischen  Zeichen, Leiberfahrungen
Kommunika- Zuschreibungen

tionen

Tab. 3: Kérper und Leib als Produkte der Gesellschaft

2006, 12—20; 2015, Kap. IV und V; 2016, 76—82). Ich be-
ginne mit dem Uberblick iiber soziologische Perspektiven
auf Korper und Leib als gesellschaftliche Produkte (siehe
zusammenfassend Tabelle 3).

2.1 KORPER UND LEIB ALS GESELLSCHAFTLICHE PRODUKTE

(a) Der Grofdteil korpersoziologischer Untersuchungen
thematisiert nach wie vor Arten und Weisen gesellschaft-
licher Korperformung. Im Kern geht es hier um die Frage:
Wie wirkt Gesellschaft auf den menschlichen Korper ein? Der
menschliche Korper wird dabei typischerweise als Objekt
gesellschaftlicher Strukturen, vor allem von Ungleich-
heits-, Macht- und Herrschaftsstrukturen, als Objekt in-
stitutioneller Ordnungen sowie als Objekt von Techno-
logien behandelt. Zu den Klassikern dieser Perspektive
der Vergesellschaftung des Korpers zihlen Norbert Elias,
Michel Foucault und Pierre Bourdieu.

So hat Elias den historischen Wandel gesellschaftlicher
Strukturen und die daraus resultierende Zivilisierung kor-
perlicher Verhaltensweisen und leiblich-affektiver Auf3e-
rungen herausgearbeitet (vgl. Elias 1976). Wir modernen
Menschen haben einen Zivilisationsprozess in der Hin-
sicht durchlaufen, dass wir unsere Affekte und Triebe in
aller Regel kontrollieren. Und wenn uns die Koérper- und
Leibkontrolle misslingt, dann werden wir typischerweise
darauf hingewiesen und unter Umstinden sanktioniert.
Auch schiimen wir uns heutzutage fiir Verhaltensweisen
und ekeln uns vor Sachen, wortber in fritheren Zeiten
kein Mensch die Nase gertimpft hat. So schimen sich
wohl die meisten, wenn sie nach Schweifd riechen, wie
sich auch die meisten sptirbar vor dem Erbrochenen an-
derer ekeln, und das war historisch betrachtet eben kei-
neswegs immer so.

Foucault wiederum hat die Machttechniken gesellschaft-
licher Institutionen wie Gefingnis, Militir und Hospital
rekonstruiert und gezeigt, wie solche Einrichtungen den
menschlichen Koérper disziplinieren, normieren und zu ei-
nem ,figsamen Objekt* machen (vgl. Foucault 1976). Der
Korper ist das zentrale Objekt disziplinierender Macht-
techniken, wobei Foucault darauf hingewiesen hat, dass
diese korperlichen Disziplinierungen keineswegs nur
negativ sind. Dass Disziplin in unserer Kultur eine so
selbstverstindliche und so angesehene Machttechnik ist,
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Der Korper ist Objekt von
Klassenstrukturen, und deren sichtbarer
Effekt ist der klassenspezifische,
kérperliche Habitus (Bourdieu).

hat genau damit zu tun, dass sie produktive Kérper her-
vorbringt. Das Paradebeispiel dafiir ist der Sport bzw. sind
die Sportdisziplinen, denn jede Sportdisziplin bringt — bei
gentigend Training — sportlich leistungsfihige, also pro-
duktive Korper, hervor (vgl. Gugutzer 2019, 25).

Nach Bourdieu (1982) ist der Korper schliefdlich in der
Hinsicht ein Objekt gesellschaftlicher Strukturen, als dass
der Korper durch die Klassenzugehorigkeit geformt wird.
Die Zugehorigkeit zu einer sozialen Klasse oder einem
sozialen Milieu prigt von Geburt an entscheidend die
Umgangs- und Wahrnehmungsweisen des Korpers. Die
Art und Weise des Ernihrens, der verbalen und non-
verbalen Kommunikation, der korperlichen Vorlieben fiir
Sportarten oder der sinnliche Geschmack — all diese und
weitere korperlich-leiblichen Eigenarten und Neigungen
sind entscheidend durch die soziale Herkunft gepragt. Von
der anderen Seite her betrachtet heif3t das: Da das frih-
zeitige Einwirken auf den Korper die Art und Weise formt,
in der sich ein Mensch mitsamt seinen koérperlichen Fa-
higkeiten, Fertigkeiten und Vorlieben entwickelt, tragt
der Korper unzweifelhaft den Stempel seines Herkunfts-
milieus. Der Korper ist Objekt von Klassenstrukturen,
und deren sichtbarer Effekt ist der klassenspezifische,
korperliche Habitus.

Zu guter Letzt ist der Korper ein gesellschaftliches
Objekt auch in der Hinsicht, als dass er Zielscheibe
technologischer Eingriffe ist. Man denke nur an die Repro-
duktionstechnologie, die plastische Chirurgie, an Doping,
aber auch an Prothesen aller Art, um zu erkennen, wie
sehr der menschliche Korper ein technologisches Mani-
pulationsobjekt geworden ist.

Mit Blick auf den ,behinderten Korper lassen sich im
Hinblick auf dessen gesellschaftliche Formung folgende
generelle Fragen formulieren:
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® Wie prigen gesellschaftliche Erwartungs- und
Organisationsstrukturen den Umgang mit
Korperbehinderung?

e Wie und wodurch wirken Machtmechanismen
auf den ,behinderten” Korper ein?

e Wie und wodurch wird der behinderte Kérper
diszipliniert und zivilisiert?

e Wie formen Technologien den Umgang des
,behinderten® Koérpers und das Leiberleben?

(b) Im Unterschied zur Dimension Kérperformung steht
in soziologischen Untersuchungen, die sich mit Korper-
diskursen befassen, nicht die Materialitit des Korpers im
Mittelpunkt, der Mensch aus Fleisch und Blut gewisser-
mafden, sondern im Mittelpunkt stehen Diskurse tiber den
Korper. Die zentrale Forschungsfrage lautet hier: Wie wird
der Korper diskursiv hervorgebracht?

Diskurstheoretische Studien schliefsen primir an die
Arbeiten von Foucault und Judith Butler an. Bei Foucault
meint die diskursive Konstruktion kérperlicher Phéno-
mene einen historischen Prozess, in dem sich bestimm-
te Wissensformen, Denk- und Deutungsmuster gesell-
schaftlich durchsetzen und so eine Hegemonie tiber die
Wahrnehmung und Bewertung von Korpern erlangen.
Exemplarisch hierfiir ist Foucaults Studie tber ,Sexua-
litit und Wahrheit“ (Foucault 1977), in der er das soziale
Phinomen ,Sexualitit® als Ergebnis der Durchsetzung
eines bestimmten, in medizinischen, psychiatrischen und
politischen Diskursen des 18. und 19. Jahrhunderts her-
vorgebrachten Wissens tiber Sexualitit rekonstruiert. Ver-
allgemeinert zeigen diskurstheoretische Analysen, dass
in Korperdiskursen Vorstellungen, Deutungsmuster und
Wissensbestinde tiber Korper enthalten sind, die immer
auch definieren, was als normal oder anormal, gesund
oder krank, wiinschenswert oder unerwtinscht zu gel-
ten hat. Sie schirfen damit den Blick fiir soziale Macht-
verhiltnisse und besonders fiir soziale Ausgrenzungen,
Stigmatisierungen und Diskriminierungen. Mit Fokus auf
den diskursiv geformten ,behinderten“ Korper heifdt das:

® Wer definiert welchen Korper als ,normal“ und
als ,behindert“?

® Welche Normvorstellungen von ,,Korper-
behinderung” herrschen in welchen Diskurs-
kontexten (Medizin, Medien, Universitit)?

® Welche sozialen Ausschliisse, Diskriminierungen
etc. gehen mit welchen Korperbehinderungen
einher?

(c) Ein gesellschaftliches Produkt ist der Korper auch
aus der Sicht der soziologischen Systemtheorie, insofern
er hier als Kommunikationsobjekt konzipiert wird. Theo-
retischer Hintergrund hierfir ist die zentrale system-
theoretische Unterscheidung von System und Umwelt, die
Festlegung von Kommunikation als Basiselement sozialer
Systeme sowie die Verortung des Korpers in der Umwelt
sozialer Systeme (vgl. Lewandowski 2017). Der Korper ist
hier also nicht Teil der Gesellschaft, sondern soziale Sys-
teme haben Kérperumwelten. Das bedeutet unter anderem,
dass es fiir die Gesellschaft grundsitzlich unerheblich ist,
was Menschen mit ihren Korpern tun oder auch nicht
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tun, denn gesellschaftliche Relevanz erlangt in dieser Per-
spektive der Korper erst dann, wenn er zum Gegenstand
von Kommunikation wird. Die Leitfrage lautet daher: Wie
wird der Korper kommuniziert? Dabei kommuniziert jedoch
nicht die Gesellschaft den Korper, sondern jedes gesell-
schaftliche Teilsystem kommuniziert auf seine Weise den
Korper. Der Korper im Sportsystem ist dementsprechend
ein anderer Korper als der Kérper im Gesundheitssystem
oder im Bildungssystem. Entsprechend gilt es fur das
Thema Korperbehinderung zu fragen:

e In welchen gesellschaftlichen Subsystemen
wird der ,behinderte” Korper auf welche Weise
thematisiert (Sport, Gesundheits-, Bildungs-
system)?

(d) War bisher das Thema meiner Ausfithrungen, wie die
Gesellschaft den Korper pragt, so kann man korrespondie-
rend dazu fragen: Wie zeigt sich am Korper dessen gesell-
schaftliches Geformtsein? Die Kehrseite des Kérpers als
Produkt gesellschaftlicher Strukturen, Institutionen, Dis-
kurse und Technologien ist ndmlich der Koérper als deren
symbolische Manifestation. Der menschliche Korper ist eben
immer auch nicht-intendierter Triger von Zeichen und
Zuschreibungen, die auf die soziale Herkunft, auf soziale
Zugehorigkeiten und Machtverhiltnisse verweisen. Die
forschungsleitende Frage lautet entsprechend: Was sym-

Der Korper ist im Alltag wahrscheinlich
der zentrale Identitatstrager, weil
Menschen sich immer als Kérper
begegnen und dabei quasi automatisch
Zuschreibungen vornehmen.

bolisiert der Korper? Antworten hierauf finden sich etwa in
Bourdieus Habitustheorie (vgl. Bourdieu 1987), wo es heif3t,
dass der Habitus auf unbeabsichtigte Weise die Klassen-
position eines Individuums verkorpere. Wichtig sind in
diesem Kontext insbesondere aber die Arbeiten von Er-
ving Goffman. Denn Goffman hat nachgewiesen, wie
sehr korperliche Verhaltens- und Erscheinungsweisen
als Zeichentriger fiir personale und soziale Identititen
gedeutet werden, mit denen oft genug auch ,Stigmatisie-
rungen” verbunden sind (vgl. Goffinan 1975). Der Korper
ist im Alltag wahrscheinlich der zentrale Identitdtstrdger,
weil Menschen sich immer als Kérper begegnen und da-
bei quasi automatisch Zuschreibungen vornehmen: Ein
bestimmter Mensch ,ist“ aufgrund seines korperlichen
Erscheinungsbilds ein Kind, eine Frau, ein alter oder ein
ybehinderter Mensch. Der Korper fungiert als zentraler
Identititsmarker. Das gilt auch und gerade fiir ,,behinder-
te“ Korper, hinsichtlich derer sich fragen lasst:

® Welche symbolischen Zuschreibungen erhalten
welche Art von Korperbehinderung?

® Welche Stigmatisierungen sind mit welcher Art
von Korperbehinderung verbunden?



(e) Ein fiinftes Forschungsfeld der Soziologie des Korpers,
in dem diese den Korper als Produkt der Gesellschaft be-
handelt, ist der Korper als Ort von Leiberfahrungen. Einer
phinomenologisch fundierten Kérpersoziologie geht es
dabei entscheidend um die soziale Pragung und Bedeu-
tung leiblicher Erfahrungen und damit um die Frage: Wie
wird der Leib gespiirt? Auch das Sich-Sptiren ist gesellschaft-
lich-kulturell geformt. Das hat bspw. Gesa Lindemann in
ihren geschlechtersoziologischen Untersuchungen unter
Rickgriff auf Helmuth Plessners Unterscheidung von
Korperhaben und Leibsein gezeigt (vgl. Lindemann 1992,
1993, 1996). Mit Plessner geht Lindemann von einer Ver-
schrinkung von Leib und Korper aus, wobei es das Kor-
perhaben sei, das das Leibsein prige. Koérperhaben setzt
Lindemann synonym mit dem Wissen vom Koérper und
folgert daraus, dass das Korperwissen das Sich-Spiiren
strukturiere. Wie wir uns spliren — nicht, dass wir uns
sptren — hidngt vom kulturspezifischen Kérperwissen
ab. Beispiel: Weil ich weif3, dass ich eine Frau bin, und
weil ich weifs, dass Frauen nachts in Parks Gefahr laufen,
von Minnern (sexuell) beldstigt zu werden, kann es sein,
dass ich als Frau, die nachts allein durch einen Park geht,
Angst empfinde. Diese spiirbare Angst ist das Produkt
eines geschlechtsspezifischen Wissens (weshalb Mdnner
diese Angst vielleicht nicht versptiren).

Vor diesem Hintergrund lassen sich beztiglich des leib-
lichen Erlebens korperbehinderter Frauen und Madnner
folgende Fragen formulieren:

® Wie prigen welche soziale Erfahrungen mit
Korperbehinderung das eigenleibliche Erleben?

e Welches (medizinische, psychologische, Alltags-)
Wissen nimmt wie Einfluss auf das leibliche
Selbsterleben kérperbehinderter Menschen?

® Wie erleben sich koérperbehinderte Menschen
im Kontext gesellschaftlich vorherrschender
(Korper-)Normvorstellungen beispielsweise in
ihrer Sexualitit?

2.2 KGRPER UND LEIB ALS PRODUZENTEN VON GESELLSCHAFT

Damit komme ich zur zweiten soziologischen Perspek-
tive auf Leib und Korper, ndmlich zur Frage, wie Leib
und Korper als Produzenten von Gesellschaft fungieren.

KORPERDIALOG UND TRAUMA

Mit anderen Worten geht es hier um die Frage, wie das
leibliche Erleben und koérperliche Handeln zur Herstel-
lung, Stabilisierung und zum Wandel sozialer Ordnung
beitragen. Dabei lassen sich vier Dimensionen bzw. Vari-
anten von Leib- und Koérperpraktiken unterscheiden, von
denen drei auf den Korper als Medium sozialen Handelns
und eine auf den Leib als Subjekt eigensinnigen Handelns
verweisen (siehe Tabelle 4).

Mittels bewusster Kdrperinszenierungen
wird soziale Wirklichkeit hergestellt.

(a) Medium des Handelns ist der Kérper des Menschen zu-
allererst in dem grundlegenden Sinne, dass jedes mensch-
liche Handeln einen Korper voraussetzt. Ohne Korper
kein Handeln. Dementsprechend ist auch soziales Han-
deln immer ein korperlich-leibliches Handeln. Im Me-
dium korperlich-leiblichen Handelns konstruieren Men-
schen ihre Wirklichkeit(en). Eine entscheidende Rolle
kommt dabei korperlichen Routinehandlungen oder kurz:
Kérperroutinen zu, denn der grofite Teil sozialer Handlun-
gen erfolgt routiniert, gewohnheitsmifig, also ohne grof3
zu tiberlegen und rationale Abwigungen vorzunehmen.
Die generelle soziologische Frage lautet daher: Wie han-
delt der Korper gewohnheitsmdf3ig? Und damit verbunden ist
die Folgefrage: ,,Wie wird durch Korperroutinen soziale
Ordnung hergestellt?*

Eine schone Studie zum routinierten Kérper hat der
franzosische Soziologe Jean-Claude Kaufmann mit sei-
ner Untersuchung zu Haushaltstitigkeiten von Frauen
und Minnern vorgelegt (vgl. Kaufmann 1999). Kaufmann
hat darin nédmlich gezeigt, dass die Familienordnung in
einem entscheidenden Mafde auf den korperlichen Rou-
tinehandlungen basiert, die Frauen und Ménner im Haus-
halt zeigen. Wenn der Mann etwa immer wieder und
ganz selbstverstindlich kaputte Glihbirnen wechselt, den
Rasen miht, das Auto wischt etc., und die Frau immer
wieder und ganz selbstverstindlich die Wasche bugelt,
Geschirr sptlt, mit den Kindern spielt usw., dann ist das
ein Beispiel daftir, wie eine soziale Ordnung, hier eine
Familienordnung, in einem fundamentalen Sinne eine
Korperordnung ist.

Soziologische = Der Der Der Der

Korper routinierte kreative inszenierte eigensinnige
Korper Korper Korper Leib

Fragen Wie handelt Wie handelt der Wie wird der Wie handelt der Leib
der Korper Korper Korper vorreflexiv?
gewohnheitsgemifs?  praktisch-kreativ? dargestellt?

Forschungs-  Der Korper als Der Korper als Der Korper als Der Leib als

themen Medium Medium Medium Subjekt
fur far far von
Routine- und problemldsendes Selbstdarstellung eigensinnigem
Gewohnheits- Handeln und -inszenierung Handeln
handlungen

Tab. 4: Kdrper und Leib als Produzenten von Gesellschaft

Menschen. 1/2020

37



Robert Gugutzer Welcher Kdrper?

Daran ankntipfende Fragen zu den Routinehandlungen
korperbehinderter Menschen lauten zum Beispiel:

® Welche korperlichen Gewohnheiten entwickeln
korperbehinderte Menschen (freiwillig/
erzwungenermafien)?

® Wie beeinflussen korperbehinderte Routine-
handlungen soziale Situationen?

® Welche korperbehinderten Routinen sind sozial
konform/nonkonform?

e Wie wird durch koérperbehinderte Routine-
handlungen soziale Ordnung aufrechterhalten,
irritiert oder transformiert?

(b) Das Gegenteil von routiniertem Handeln kann als kre-
atives Handeln bezeichnet werden, folglich ist der kreative
Korper das Pendant zum routinierten Kérper. Damit ist ein
korperliches Handeln gemeint, das immer dann notwen-
dig ist, wenn Handlungsroutinen nicht (mehr) ausreichen,
um die Situation zu meistern. Typischerweise ist das dann
der Fall, wenn ein unvorhergesehenes Problem aufgetre-
ten ist. Der englische Korpersoziologe Chris Shilling hat
dazu ein einfaches Modell im Anschluss an die pragma-
tistische Philosophie entwickelt, das aus drei Bausteinen
besteht: ndmlich ,habit, crisis and creativity® (Shilling
2008). Ankntipfend daran lisst sich sagen, dass Menschen
erstens tiblicherweise gewohnheitsmifdig handeln, und
dass zweitens situativ auftretende Krisen es verhindern,
sich wie gewohnt zu verhalten. Um diese Krisensituati-
on zu meistern, muss drittens etwas anderes als tiblich
gemacht werden, was heif3t, kreatives Handeln ist erfor-
derlich. Wer es sein Leben lang gewohnt war, mit seiner
rechten Hand zu essen, zu schreiben, Tennis zu spielen
usw., bei einem schweren Arbeitsunfall dann aber seine
rechte Hand verliert, hat ein Problem, das er dann — in
dem hier gemeinten Sinne — praktisch-kreativ zu l6sen
hat. Daran anschliefdend ldsst sich fragen:

® Wann miussen korperbehinderte Menschen
mit ungewohnten Situationen rechnen, die
korperliche Kreativitit erfordern?

® Welche kreativen Praktiken entwickeln korper-
behinderte Menschen fiir persénliche oder
soziale Problemsituationen?

(c) Die dritte Variante korperlicher Praxis zielt darauf, wie
mittels bewusster Korperinszenierungen soziale Wirklich-
keit hergestellt wird. Der Korper interessiert hier als Me-
dium sozialen Handelns, mit dem man sich absichtsvoll in
Szene setzt. Wie wird der Korper dargestellt, und wird damit
soziale Ordnung hergestellt, ist die zentrale Frage. Im Mit-
telpunkt stehen hier vor allem Face-to-face-Interaktionen,
in denen die beteiligten Individuen durch bewusste Ar-
beit an ihrer ,personlichen Fassade“, so Goffman (1983,
25) — das heifdt an ihrer kérperlichen Erscheinung und
ihrem korperlichen Ausdrucksverhalten — versuchen,
einen bestimmten Eindruck zu erwecken und ihr ,bestes
Selbst“ darzustellen. Beispiele daftir gibt es zuhauf, weil
es, so zumindest Goffman, auf der Bithne des Sozialen
eigentlich immer darum geht, einen bestimmten, vor
allem einen guten Eindruck zu machen und sein bestes
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Selbst darzustellen, wofiir korperliche Fassadenarbeit nun
einmal ein zentrales dramaturgisches Mittel ist. Ich spre-
che deshalb auch vom dramaturgischen Koérper (Gugutzer
2015, 109). Hieran anschliefdende Fragen kénnten sei

® Welchen Einfluss hat die korperbehinderte
Selbstdarstellung auf den Verlauf sozialer
Wirklichkeit?

® Welche ,Fassadenarbeit” betreiben korper-
behinderte Menschen? Welche Eindriicke werden
bewusst hergestellt, welche vermieden?

® Wie pridsentieren korperbehinderte Menschen ihr
,bestes Selbst“?

(d) Fasst man diese drei Dimensionen kérperlichen Han-
delns zusammen, kann man sagen, ihre Gemeinsamkeit
besteht darin, dass der Korper hier ein bewusst einge-
setztes, ein intentional genutztes Handlungsmedium ist.
Davon abgrenzen lisst sich das leiblich-eigensinnige Han-
deln, das auf den Leib als Subjekt des Handelns verweist.
Mit leiblich-eigensinnigem Handeln sind vor-bewusste,
nicht-rationale Praktiken gemeint. Wie handelt der Leib
vorreflexiv? lautet daher die zentrale Forschungsfrage. Bei-
spiele fur leiblich-eigensinniges Handeln finden sich in
all jenen Situationen, in denen sich zeigt, dass der Kor-
per nicht kontrollierbar ist, und dass trotz oder wegen
des korperlichen Kontrollverlusts die soziale Ordnung
aufrechterhalten bleibt. Ein berithmtes Beispiel dafir
stammt von Helmuth Plessner (1982), der in seiner Studie
zu ,Lachen und Weinen® gezeigt hat, dass das ungewollte
und nicht beherrschbare Lachen oder Weinen zwar einen
korperlichen Kontrollverlust darstellt, dennoch aber eine
angemessene Verhaltensweise fiir die Anforderungen der
Situation ist und so die Situation ,rettet®.

Die besondere soziale Relevanz des eigensinnigen Lei-
bes besteht meines Erachtens jedoch darin, dass der ei-
gensinnige Leib sich als spiirbarer Widerstand zeigt und
dadurch Handlungen anzuleiten vermag. Der leibliche Ei-
gensinn dufdert sich typischerweise dann, wenn man mit
einer Situation unzufrieden ist, wenn einem etwas nicht
passt oder sauer aufstofst, wenn man schreien mochte vor
Wat, kurz: wenn man einen inneren Widerstand versptirt.
Dieser gesplirte Widerstand ist ein Hinweis auf einen
personlichen oder sozialen Missstand und kann, sofern
er wahrgenommen und ernstgenommen wird, einen per-
sonlichen oder sozialen Wandel initiieren. Wer sptirbar an
der Arbeitssituation oder der Partnerschaft leidet, indert
vielleicht etwas daran (vgl. Gugutzer 2012, 55ft.). Und in
Hinblick auf den eigensinnigen Leib korperbehinderter
Menschen heif$t das zum Beispiel:

e In welchen (typischen) Situationen lésst sich der
ybehinderte® Korper nicht kontrollieren und
erweist sich somit als eigensinnig?

® Wann wird der eigene Leib als innerer Wider-
stand gespiirt? Und wie wird mit diesem
spurbaren inneren Widerstand umgegangen?

® Welche personlichen oder sozialen Missstéinde
erleben korperbehinderte Menschen sptirbar?
Wann resultiert daraus eine Verdnderung/sozialer
Wandel?



3. EIN KURZES FAZIT

Ziel dieses Beitrags war es, einen Uberblick tiber philoso-
phische und soziologische Perspektiven auf den Kérper zu
geben, um so zu verdeutlichen, dass es den Korper nicht
gibt. Kérper muss man im Plural denken: Der Korper — als
empirisches Phinomen wie auch als wissenschaftliches

Kérper muss man
im Plural denken.
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KORPERDIALOG UND TRAUMA

Konzept — ist in sich different, wobei die erste wesentliche
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THEMA

Korperdialog und Trauma

Sven Jennessen

DERDIFFERENTE KORPER IM KONTEXT
PSYCHISCHER TRAUMATISIERUNG'

Der Beitrag thematisiert den Zusammenhang zwischen psychischer und koérperlicher Traumatisierung und arbeitet
verschiedene Verwobenheiten von differentem Kérper und Trauma heraus. Am Beispiel verschiedener Erscheinungsformen
korperlicher Traumatisierung, lebensverkiirzender Erkrankung und sozialer Reaktionen auf differente Kérper werden diese

Interdependenzen konkretisiert.

1. EINFUHRUNG

Psychische Traumatisierungen sind untrennbar mit der
korperlichen Realitit des Menschen verkntipft. Dies zeigt
schon das Begriffsverstindnis von Traumatisierung, bei
der von einem vitalen Diskrepanzerleben zwischen ,[...]
bedrohlichen Situationsfaktoren und den individuellen
Bewiltigungsmoglichkeiten [ausgegangen wird; S.J.], das
mit Gefiihlen von Hilflosigkeit und schutzloser Preisgabe
einhergeht und so eine dauerhafte Erschiitterung von
Selbst- und Weltverstindnis bewirkt“ (Fischer & Riedesser
2009, S. 395). Hier ist durch die Benennung des vitalen Er-
lebens sowie durch die Tatsache, dass massive psychische
Erschiitterungen unmittelbar und/oder dauerhaft auch
korperlich zum Ausdruck gebracht werden, eine Verbin-
dung von Korper und Psyche gezogen. Die Interaktionen
zwischen physischen und psychischen Prozessen sowie
deren Verinderungen infolge traumatischer Erlebnisse
gelten als hochkomplexes Geschehen, an dem Hirnstoff-
wechsel sowie hormonelle Stoffwechselbedingungen be-
teiligt sind (Eichenberg & Zimmerman 2017, S. 39). Zudem ist
davon auszugehen, dass auch soziale Faktoren sowie der
individuelle Sense of Coherence (SOC) die Auswirkungen
auf Physis und Psyche mitbedingen.

2. DER DIFFERENTE KORPER UND TRAUMATISIERUNG

Differente Korper im Sinne von Beeintrichtigungen der
korperlich-motorischen Entwicklung sind auf der Grund-
lage des bio-psycho-sozialen Modells von Behinderung
immer und ausschliefRlich in der Relation von korper-
licher Ausgangslage sowie Moglichkeiten der Aktivitit
und Partizipation zu verstehen. Diese sind wiederum so-
wohl auf der Ebene der Person als auch des gesellschaft-
lichen Kontextes verortet (Jennessen 2017, S. 343).

Hier ist zundchst die korperlich-motorische Grund-

Das MaR der gesellschaftlich geduldeten
Verschiedenheit ist genormt.

bedingung des Individuums zu beachten. Relevant im
Kontext von Behinderung ist diese dann, wenn die
Korperfunktionen und Korperstrukturen nicht einer —
lediglich informell festgelegten, tradierten — Norm ent-
sprechen. Auch wenn alle Menschen im Hinblick auf
ihre Korperlichkeit unterschiedlich sind, ist das Maf3
der gesellschaftlich geduldeten Verschiedenheit genormt.
Menschen, die aufderhalb dieser Norm liegen, werden
— zum Teil mit einer differenzierten Ursache belegbar
— als ,geschidigt®, gerne auch als ,krank“ bezeichnet
(Schliiter 2010, S. 15). Hierbei ist unter Zuhilfenahme des
salutogenetischen Konzeptes Antonovskys von einem Ge-
sundheits-Krankheits-Kontinuum auszugehen (Antonovsky
1997, S.15-16). So ist kein Mensch jemals nur gesund und
selbst sterbende Menschen verfiigen noch tber gesunde
Korperfunktionen. Dementsprechend scheint die rein
individuelle Ebene nicht ausreichend, um den Marker
zu benennen, der letztendlich den Unterschied zwischen
Korperdifferenz im Sinne einer Behinderung und Norm
ausmacht. Zudem sind auf der Ebene des Individuums
sowohl die Prozesse der Selbstwahrnehmung als auch die
der Fremdwahrnehmung sowie die Wechselwirkungen
zwischen diesen Ebenen relevant.

So kann ein Jugendlicher sich durchaus in seiner kor-
perlichen Verfasstheit und seinem koérperlichen Erleben
als different und im Vergleich zu seinen Peers als ein-
geschrankt oder behindert erleben und dieses Erleben
im Spiegel der Anderen wieder — und bestirkt finden.
Andere korperbehinderte Jugendliche empfinden ihre
Differenz als Teil ihrer Identitit, ohne dass diese negativ

1 Redaktionell leicht bearbeiteter Beitrag, der in Sonderpadagogische Férderung heute 4/2019 erschienen ist.

Herzlichen Dank an den Beltz-Verlag.
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Die rein individuelle Ebene ist nicht
ausreichend, den Unterschied zwischen
Korperdifferenz im Sinne einer
Behinderung und Norm auszumachen.

konnotiert ist. Diese Perspektive muss demnach um die in
der International Classification of Functioning, Disability
and Health (ICF) benannten Ebenen der gesellschaftlichen
Dimensionen und Strukturen erweitert werden, die die
Moglichkeiten der Aktivitit und Partizipation fokussieren.

Auf der Grundlage dieses sowohl die individuellen
als auch die interpersonellen und gesellschaftlichen
Bedingungen berticksichtigenden Verstindnisses kann
Korperbehinderung wie folgt definiert werden: , Korper-
behinderung bezeichnet ein komplexes Phinomen, bei
dem die Wechselwirkungen zwischen der individuellen
korperlich-motorischen Verfasstheit eines Menschen,
seinen anderen personalen sowie interpersonellen, in-
stitutionellen und gesellschaftlichen Bedingungen die
Durchfithrung von Aktivititen und Partizipation an simt-
lichen gesellschaftlichen Bezligen erschweren® (Jennessen
& Lelgemann 2016, S. 20). Basierend auf einem Verstindnis
von Korperbehinderungen als differente Korper, die in
unerwiinschter Weise anders sind, werden im Folgen-
den drei Perspektiven auf sehr unterschiedlichen Ver-
bindungslinien zwischen eben diesen verkorperten Diffe-
renzen und Traumatisierungsprozessen gezogen. Hierbei
eroffnet die Hypothese, dass der Kérper sowohl Produkt
als auch Ursache von Traumatisierung sein kann, eine
besondere Akzentuierung der Position, dass der Korper
Produkt und Produzent von Gesellschaft ist (Jennessen
2016, S. 51-57). Insofern kann — und im Zusammenhang
mit differenten Korpern sollte sie es auch — Traumatisie-
rung neben ihren intrapsychischen und interpersonalen
Dimensionen auch im Kontext gesellschaftlicher Stigma-
tisierung interpretiert werden.

Die zentrale Frage der den Korper als Produkt der Ge-
sellschaft analysierenden Perspektive zielt auf die For-
mung des Korpers durch die Gesellschaft — also seine
Vergesellschaftung — ab, wihrend fiir die andere Per-
spektive untersucht wird, ,|[...] wie korperliche Prakti-
ken zur Herstellung, Stabilisierung und zum Wandel so-
zialer Ordnungen beitragen® (Gugutzer 2006, S. 17). Fur
die hier fokussierte Themenstellung wird primir der
Aspekt herausgearbeitet, wie der Korper selbst bzw. dif-
ferentes Korper-Sein aus sich heraus und im sozialen
Prozess Traumatisierung produziert. Hierbei sollen die
korperbezogenen Aspekte auf die Systematik der Trauma-
tisierung von Eichenberg & Zimmermann (2017) bezogen
werden, da diese auch fur die physischen und sozialen
Formen korperlicher Traumatisierung relevant sind. So
wird zum einen zwischen einem Man-Made-Desaster

Der differente Kérper im Kontext psychischer Traumatisierung

und einem Natural-Desaster unterschieden. Wihrend
Ersteres menschlich verursachte Traumatisierungen wie
Vergewaltigung oder Mobbing bezeichnet, sind mit Zwei-
tem Naturkatastrophen, aber auch Unfille gemeint. Zu-
dem kann zwischen einem Mono-Trauma als einmalig
belastendem Ereignis (Typ-I-Trauma) und komplexen
Traumatisierungen (Typ-II-Trauma) unterschieden wer-
den, die ,fortgesetzte seelische und evtl. auch korperliche
Verletzungen [darstellen; S.J.|“ (Eichenberg & Zimmermann
2017, S. 14).

3. AUSGEWAHLTE ZUGANGE ZUM ZUSAMMENHANG
ZWISCHEN DIFFERENTEM KORPER
UND TRAUMATISIERUNG

Im Folgenden werden mit den Perspektiven eines korper-
lichen Traumas sowie progredienter, lebensverkiirzender
Erkrankungen zwei korperbezogene Perspektiven auf den
Zusammenhang von Koérper und Trauma gewihlt, die
durch die Frage erginzt werden, wie gesellschaftliche
Reaktionen auf den differenten Koérper im Sinne einer
dauerhaften Traumatisierung auf das Individuum wirken
koénnen.

3.1 PSYCHISCHE TRAUMATISIERUNG ALS FOLGE
KORPERLICHER TRAUMATISIERUNG

Eine gravierende korperliche Verletzung, die in der Me-
dizin auch als Trauma bezeichnet wird, kann in Abhin-
gigkeit von verschiedenen Faktoren auch ein psychisches
Trauma bei den Betroffenen auslosen. Hier sind unter-
schiedlichste Verletzungsarten von Relevanz, von denen
fir den Bereich korperlich-motorische Entwicklung bei-
spielsweise Schidel-Hirn-Traumata (SHT), Querschnitt-
lihmungen sowie Verluste von Gliedmafien quantitativ
und qualitativ bedeutsam sind. Neben entztindlichen Pro-
zessen der Hirnhidute, Stoffwechselstérungen, Einblutun-
gen und Tumorbildungen sowie deren operativen Behand-
lungen stellen vor allem gewaltsame Einwirkungen auf
den Kopf die hiufigsten Ursachen von SHT dar, bei denen
sowohl die Schiadeldecke als auch das darunterliegende
Gehirn geschidigt werden kann. ,Wihrend die Verlet-
zungen an Haut, Weichteilen und Knochen ausheilen,
bringt die Zerstorung von Hirnzellen und Nervenbahnen
irreversible Schiden mit sich“ (Stadler 2000, S. 86). Neben
den rein physiologischen Auswirkungen auf das zentrale
und periphere Nervensystem sowie die Kérpermotorik
sind Auswirkungen auf samtliche Entwicklungsbereiche
des Menschen moglich. Die extremste Form der Schadi-
gung stellt das apallische Syndrom dar, das sich klinisch
als Wachkoma zeigt und zu dem allenfalls retrospektiv
Aussagen in Bezug auf das Erleben der Traumatisierung
durch die Betroffenen gemacht werden kénnen. Ahnlich
gravierend fiir die psychische Gesundheit wie bei einem

Traumatisierung muss neben ihren intrapsychischen und interpersonalen Dimensionen auch
im Kontext gesellschaftlicher Stigmatisierung interpretiert werden.
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SHT sind erworbene (versus angeborene) Verletzungen
des Riickenmarks, wenn diese durch eine Schidigung der
Weiterleitungs- und der Reflexfunktion eine Querschnitt-
lahmung zur Folge haben. In Abhingigkeit davon, ob es
sich um eine komplette oder inkomplette Schidigung des
Riickenmarks handelt, sind entweder die gesamte Musku-
latur und Wahrnehmung unterhalb der Schidigungsstelle
oder eben nur einzelne Korperregionen oder Funktionsteil-
elemente betroffen (Kampmeier 2000, S. 200). Als weitere
erworbene korperliche Schidigung ist der Verlust von
Gliedmafien zu nennen. Auch hier sind die Auswirkungen
auf Physis und Psyche von Lokalisation (z. B. Teilverluste)
und Ausmaf (eine oder mehrere Gliedmafsen) abhéngig,
da hiervon auch die Auswirkungen auf Aktivitit und
Teilhabe des betroffenen Menschen bestimmt werden.
Ursachen fur Gliedmafdenverluste sind sowohl Unfille
als auch Erkrankungen, die Amputationen erforderlich
machen, um das Leben des Betroffenen zu retten. Beide
Formen divergieren hinsichtlich ihrer Auswirkungen, da
im Falle einer operativen Amputation eine sensible und
die anschlieféende Situation antizipierende Vorbereitung
des Betroffenen zu einer Abmilderung des Traumas bei-
tragen kann.

Gemeinsames Merkmal dieser drei kérperlichen Trau-
matisierungen ist die Tatsache, dass sich die Lebens-
situation des betroffenen Menschen plétzlich, unerwar-
tet und je nach Grad der Auswirkungen der Schidigung
vollstindig dndert. ,Aus einem Menschen ohne Behinde-
rung wird von einer Sekunde zur nichsten ein Mensch
mit Behinderung®, stellt Kampmeier (2000, S. 202) fiir das
SHT fest und bezieht sich hierbei auf das subjektive Erle-
ben, ohne eine Differenzierung in korperliche Situation,
Aktivitit und Teilhabe vorzunehmen. Dieser gravierende
Eingriff in die korperliche Integritit des Menschen ver-
letzt seine Identitdt zutiefst. Sowohl das Kérper-Sein als
auch das Korper-Haben (Plessner 1923/1982, S. 238) sind
tangiert und somit eine scharfe Trennung der in der ICF
beschriebenen Dimensionen Korperfunktion, Aktivitit
und Teilhabe kaum méoglich. Zu eng verwoben ist die
(traumatisierte) korperliche Identitit mit der Fihigkeit,
aktiv teilhabend zu agieren. Meist in Form eines Natural-
Desasters, potenziell aber auch als vorsitzliche Verletzung
durch Menschen ausgelost, handelt es sich beim SHT in
der Regel um ein einmalig belastendes Ereignis.

Da in Folge der korperlichen Schidigung jedoch die
sukzessive Realisierung seiner physischen Auswirkun-
gen auf die Lebensfithrung ebenso belastend sein kann
wie beispielsweise das Erleben sozialer Isolation, der
Verlust von Hobbys, des Schul- oder Arbeitsplatzes und
sozialer Reaktionen auf eine verdnderte Korperlichkeit,
kann auch von einer kumulativen Traumatisierung ge-
sprochen werden. Bei dieser wird jeder einzelne Schritt
einer Traumatisierung zwar als subtraumatisch eingestuft,
in ,[...] der einsetzenden Erholungsphase wird jedoch je-
des Mal die Restitutionsfihigkeit der Person durch erneu-
te Ereignisse gestort und somit auf Dauer das psychische
System zum Zusammenbruch gebracht® (Fischer & Riedes-
ser 2009, S. 397). Bergeest und Boenisch (2019) stellen fest,
dass betroffene Jugendliche oft Wochen nach dem eine
Querschnittlihmung verursachenden Trauma nicht um-
fassend tiber den Verlust korperlicher Funktionen infor-
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miert sind. ,Sie verfallen hiufig wihrend der ersten Zeit
in einen Zustand der Stumptheit und Teilnahmslosigkeit.
Das Denken ist blockiert, sie sind unfihig, Informationen
aufzunehmen und Weichen fiir ihre Selbstversorgung zu
stellen® (ebd., S. 193). Entsprechend den jeweiligen Aus-
priagungen und Inhalten der Traumatisierung sind péda-
gogische und therapeutische Unterstiitzungsmafdnahmen
bereitzustellen, die neben der korperlichen Rehabilitati-
on immer auch die Stirkung der vorhandenen Ressour-
cen des Betroffenen sowie die Erdffnung von Teilhabe-
moglichkeiten beinhalten sollten.

3.2 PSYCHISCHE TRAUMATISIERUNG ALS FOLGE
PROGREDIENTER ERKRANKUNG

y,Krankheiten, die mit der Erwartung eines lebensbedroh-
lichen Ausgangs verbunden sind, stellen eine potenziell
traumatische Situation dar, welche zur Ausbildung von
psychotraumatischen Symptomen fithren kann* (Eichen-
berg & Zimmermann 2017, S. 58). Die Anzahl der Kinder
und Jugendlichen, bei denen eine lebensverkiirzende Er-
krankung diagnostiziert wird bzw. bei denen aufgrund
einer schweren neurologischen Schidigung eine re-
duzierte Lebenserwartung wahrscheinlich ist, liegt in
Deutschland bei ca. 50.000 Personen (Jennessen & Hurth
2015, S. 6). Zu diesen Erkrankungen zéhlen neben Krebs-
erkrankungen auch Stoffwechselerkrankungen, progres-
sive Muskeldystrophien, Virusinfektionen, lysosomale
und neurodegenerative Speichererkrankungen, spezi-
fische Syndromerkrankungen sowie Organerkrankun-
gen. Ebenso heterogen wie die Krankheitsbilder zeigen
sich auch die Lebenssituationen betroffener Kinder und
Jugendlicher. Das Erleben der individuellen Situation
der betroffenen Heranwachsenden ist von einer Vielzahl
unterschiedlicher Faktoren abhingig. Zu diesen die Di-
versitit der Lebenssituation kennzeichnenden Variablen
gehoren beispielsweise:

® Zeitpunkt der Diagnose

e individuelles Entwicklungsalter

e Auswirkungen des Krankheitsverlaufes auf die
Physis, die Kognition und die Kommunikation

e Kommunikationsbediirfnisse in Bezug auf
thanatale Fragestellungen

® personale und soziale Ressourcen sowie
individuelle Resilienz

e Als allen lebensverkiirzenden Erkrankungen

gemeinsame Kennzeichen lassen sich folgende

Faktoren benennen:

fortschreitender Verlust von Fahigkeiten

verfrithter Tod

Leben mit Abschieden

Bedarf an medizinisch-therapeutischer

Behandlung und Pflege

Irritationen des niheren und weiteren sozialen

Umfeldes

spezifische Entwicklungsaufgaben

® Beibehaltung entwicklungsgemaéfier
Lebensthemen (Jennessen 2010, S. 282)
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In der Beschreibung der personalen Situation lebens-
verkiirzend erkrankter Kinder und Jugendlicher tber-
wiegt eine deutlich belastungsorientierte Beschreibung
der Situation der Betroffenen, die die traumatisierende
Dimension der Lebensverkiirzung als zentrale Erlebens-
dimension hervorhebt. Die Bedeutung von individuel-
len Ressourcen und Copingstrategien sowie Resilienz-
faktoren wird bislang kaum in Verbindung mit der
Herausforderung einer fortschreitenden Erkrankung
gesetzt — obwohl diese fiir die Bewiltigung des Traumas
von grofser Relevanz sind. Fur das psychische Erleben
der Betroffenen lasst sich unter Zuhilfenahme des salu-
togenetischen Ansatzes nach Antonovsky (1997) konsta-
tieren, dass dieses immer in Abhangigkeit zum Erleben
des individuellen Kohirenzgefiihls (SOC) betrachtet wer-
den kann. So lassen die grundlegenden Erkenntnisse zur
psychosozialen Situation von Kindern und Jugendlichen
mit lebensverkiirzender Erkrankung die Hypothese zu,
dass ein entwicklungsgemaifies, hochstmogliches Mafd
an Kenntnis der Krankheit und ihrer Entwicklung (SOC-
Komponente Verstehbarkeit) und die Moglichkeit, auf die
eigene Situation Einfluss zu nehmen (SOC-Komponente
Handhabbarkeit) ebenso positive Auswirkungen zeitigen
wie das primire Erleben der eigenen Situation als Her-
ausforderung denn als Belastung (SOC-Komponente Sinn-
haftigkeit). Diese Teilkomponenten des Kohirenzgefiihls
konnen als tibergeordnete Bezugspunkte fiir pidagogische
Begleitungsansitze gelten, die dazu beizutragen vermaogen,
die Lebensqualitit und -zufriedenheit der Betroffenen
elementar positiv zu beeinflussen. Hierbei ist jedoch zu
bedenken, dass aus traumatologischer Sicht eine volli-
ge Erholung im Sinne einer Ruckkehr zum Ausgangs-
zustand nicht erwartet werden kann und somit eine
»Restbelastung” als Bestandteil des weiteren individuellen
Lebens bestehen bleibt (Fischer & Riedesser 2009, S. 365ft.).
Die subjektive Realitit — der Alltag — lebensbedrohlich
erkrankter Kinder und Jugendlicher ist hiufig geprigt
durch das ,Erleben seelischer Erschiitterungen, Schmer-
zen, Unwohlsein, Verzichte, den zunehmenden Verlust
der eigenen Selbstindigkeit mit gleichzeitiger Zunahme
der Hilfs- und Pflegebedirftigkeit, Einschrankungen der
Bewegungsfreiheit, Trennungen von Bezugspersonen und
Bezugsgruppen, Mitleidsreaktionen der sozialen Umwelt
sowie durch das personliche Erleben des ,Nicht-mehr-
dazu-Gehorens', des Anders-Seins“ (Ortmann 1996, S. 509).

Ein gravierender Eingriff in die
korperliche Integritdt des Menschen
verletzt seine ldentitat zutiefst.

Grundsitzlich sind alle subjektiven Belastungsfaktoren
und die den Kindern und Jugendlichen zur Verfiigung
stehenden Copingstrategien mafsgeblich vom Entwick-
lungsalter der Betroffenen bestimmt. So divergieren Be-
dingungen und Erleben von Krankheit in den ersten Le-
bensjahren mafdgeblich von denen in der Adoleszenz.
Festzuhalten ist, dass die drei aus der Stressforschung
bekannten potenziellen Belastungssituationen im Kindes-
und Jugendalter alle fur die spezifische Lebenssituation
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Betroffene Jugendliche sind oft Wochen
nach dem eine Querschnittlahmung
verursachenden Trauma nicht umfassend
Uber den Verlust kdrperlicher Funktionen
informiert.

progredient erkrankter Kinder und Jugendlicher zutref-
fen. Bei diesen handelt es sich ,(a) um Entwicklungs-
aufgaben, (b) um kritische Lebensereignisse und (c¢) um
alltagliche Belastungen® (Tanjour & Reschke 2002, S. 99).
Insofern ist die individuelle Wahrnehmung der Situa-
tion als Trauma, das mit den zur Verfligung stehenden
Ressourcen kaum bewdltigbar scheint, nachvollziehbar.
Gerade bei Kindern und Jugendlichen ist hier die soziale
Unterstiitzung durch ihre Familien als zentraler Schutz-
faktor im Sinne der Sekundirprivention zu beachten,
durch den die einzelnen Stressoren aufgefangen und ab-
gemildert werden kénnen. Hier gilt die Kommunikation
iber krankheits- und todesbezogene Fragen und Angste
innerhalb des familiéiren Systems als entscheidender pri-
ventiver Faktor. Als ein bestimmendes Kriterium auf der
personalen Ebene lésst sich die Progredienz der Erkran-
kung herausstellen. So kann davon ausgegangen werden,
dass das Erleben des Fortschreitens einer Erkrankung
Denken und Fiihlen eines jungen Menschen erheblich
beeinflusst.

Sind problematische Entwicklungsbedingungen bei
der nattrlichen, spontanen Bildung des Selbstkonzeptes
grundsitzlich eher typisch fir korperlich beeintrichtigte
Kinder und Jugendliche, so stellt das ,Erleben der stetig
wachsenden korperlichen Schwiche (...) fiir die Betroffe-
nen ein grofdes Problem fiir eine positive Auseinander-
setzung mit ihrer Korperlichkeit und fiir eine positive
Einstellung zu ihrem Korper dar* (Kampmeier 1999, S. 246).

Schmeichel, der sich als einer der ersten Korper-
behindertenpidagogen intensiv der Lebenssituation
progredient erkrankter Kinder widmete, formuliert die
Problematik der Entwicklung des korperlichen Selbst fol-
gendermafden: ,Im progressiven Verlauf kiindigt der Kor-
per in Intervallen stindig neu seine Identitit auf. Wenn
sich in dem Kranken die Konturen seiner erwachsenen
Gestalt abzuzeichnen beginnen, kiindigt sich in deren
Umrissen bereits die Aufldsung des erreichten Ausdrucks
an“ (Schmeichel 1978, S. 87). Wenn grundsitzlich davon
ausgegangen wird, dass die Wahrscheinlichkeit einer
besseren Genesung nach einem Trauma in héheren Le-
bensaltern ansteigt (Resick 2001, S. 132), sind Kinder und
Jugendliche per se als vulnerable Gruppe zu betrachten,
die sich im Falle einer lebensverkiirzenden Erkrankung
nicht nur der oben genannten dauerhaften Restbelastung,
sondern zudem einer sukzessiven Verschlechterung des
Gesundheitszustandes zu stellen haben. Hier kumulieren
verschiedene gravierende Belastungsfaktoren, die tiber
das alltdgliche Maf$ an Stress deutlich hinausgehen und
die normalen entwicklungsbedingten Herausforderun-
gen Uberschreiten. Dennoch muss das Leben mit einer
lebensverkiirzenden Erkrankung nicht nur von den klas-
sischen klinischen Stérungsbildern einer posttrauma-



tischen Belastungsstdrung geprigt sein. Die auf einer
Kasuistik beruhende exemplarische Beschreibung eines
progredient erkrankten Jugendlichen als emotional du-
Rerst stabil sowie Freude, Zufriedenheit und Ausgegli-
chenheit ausstrahlend (vgl. Ortmann & Jennessen 2003,
S. 154) spiegelt die Bedeutung individueller Resilienz und
personlichkeitsgebundener sowie sozialer Ressourcen wi-
der.

3.3 PSYCHISCHE TRAUMATISIERUNG ALS FOLGE
DAUERHAFTER REAKTIONEN DER GESELLSCHAFT
AUF DIFFERENTE KGRPER

Menschen, deren Korper in unerwtinschter Weise anders
sind, rufen vielfiltige Reaktionen bei ihren Mitmenschen
hervor. In verschiedenen Studien wurden vor allem die
Verhaltensweisen und Haltungen von Menschen ohne
Behinderung unterschiedlicher Altersstufen in diesem
thematischen Kontext untersucht. Werden Kinder mit
korperlichen Beeintrichtigungen hiufig als ,die Kranken®
von ihren Altersgenoss* innen wahrgenommen und be-
zeichnet (Ytterhus 2014, S. 114) und exkludierende Prakti-
ken zum Teil als richtig bewertet (Gasser, Chilver-Stainer &
Buholzer 2011, S. 34), sind die Reaktionen in hoheren Ent-
wicklungsaltern durchaus vielfiltiger, wenn auch nicht
differenzierter.

Die Kommunikation tber krankheits- und
todesbezogene Fragen und Angste
innerhalb des familiaren Systems gilt als
entscheidender praventiver Faktor.

Auf der Grundlage subjektiver Berichte tiber die Schul-
erfahrungen junger Erwachsener mit Korperbehinderung
an allgemeinen Schulen konnte Uhrlau (2006 S. 2591f.)
eine Vielzahl an diskriminierenden Verhaltensweisen ana-
lysieren, auch wenn die Daten zu den Auswirkungen des
gemeinsamen Unterrichts auf die Personlichkeitsentwick-
lung von Schulerinnen und Schiilern mit Kérperbehinde-
rung insgesamt eher uneinheitlich sind (Walter-Klose 2012,
S. 373). Berichtet werden jedoch verbale und handlungs-
bezogene Diskriminierungen sowohl von Lehrkriften,
Schulleitungen, aber auch durch Mitschiilerinnen und
Mitschtiler. Diese zeigen sich in vielfiltigen Ausprigun-
gen. Von interpersonellen, strukturellen und institutio-
nellen Diskriminierungen auf verschiedenen Ebenen des
Bildungswesens gegentiber Kindern und Jugendlichen mit
Behinderungen berichten Jennessen, Kastirke und Kott-
haus (2012, S. 32—35; 44—48; 63—64) in ihrer Expertise.

Aktuell wird die Frage der korperlichen Differenz auf
dem Hintergrund eines sich in Wandlung befindlichen
Behinderungsverstindnisses zunehmend weniger als indi-
viduelles, sondern als soziales bzw. kulturelles Phinomen
interpretiert. Dies hat zur Folge, dass der Fokus stirker auf
die Faktoren gelenkt wird, die Teilhabe an den verschie-
denen gesellschaftlichen Beziigen verhindern. An dieser
Stelle sind neben strukturellen und institutionellen Bar-
rieren diejenigen Haltungen und Verhaltensweisen rele-
vant, die Menschen diffamieren und ausgrenzen. Ignorie-
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ren, Anstarren oder Anfassen sind nur die offensichtlichen
Szenarien, denen sich Menschen mit einer abweichenden
Korperlichkeit ausgesetzt sehen. Neben diesen findet eine
Vielzahl subversiver Formen der Abwertung statt, die bei
der intendierten Verhinderung des Lebens mit einer Kor-
perbehinderung durch eine sukzessive ausdifferenziertere
Pranataldiagnostik anfangen und tiber den Ausschluss von
Freizeit, Sport, Kultur und selbstbestimmtem Wohnen
bis zur Verwehrung einer selbstbestimmten Sexualitit
und Familienplanung reichen. Grundlegend ist hier eine
Denkweise, die ,korperliche Normabweichungen mit
negativen Assoziationen verkniipft“ (Barten 2017, S. 36).
Diese Verkntipfung zeigt sich zudem in Abhéngigkeit der
Faktoren Alter, Geschlecht und Persénlichkeitsdimensi-
onen, wie die Untersuchung von Fries (2005, S. 351-352)
zum Einstellungsverhalten gegentiber kérperbehinderten
Menschen zeigt.

Inwiefern diese multiplen Diskriminierungen und
Ausgrenzungen jedoch traumatisierend auf ihre Adres-
satinnen und Adressaten wirken, ist bislang kaum doku-
mentiert. Im Sinne der bereits erwihnten kumulativen
Traumatisierung kann davon ausgegangen werden, dass
in Abhéngigkeit von personalen und sozialen Ressourcen
und den objektiv erfahrenen sowie subjektiv erlebten
Diskriminierungen psychische Traumatisierung erfolgen
kann. So wird z.B. Mobbing als interpersonale und sys-
tematische Handlung durchaus als Man-Made-Desaster
beschrieben (Eichenberg & Zimmermann 2017, S. 14). Stehen
die sozialen Ausgrenzungen zudem im Zusammenhang
mit ,,Verzweiflung und Negierung eines Lebenssinns |...]
angesichts des hoch dosiert erfahrenen Leids in Zusam-
menhang mit diversen Operationen und Situationen der
Bedrohung von Leib und Leben“ (Uhrlau 2006, S. 282),
wie sie Menschen mit koérperlichen Beeintrichtigungen
nicht selten erleben miissen, kann das zugemutete Mafd
der Belastung die zur Verftigung stehenden Ressourcen
ubersteigen. So entsteht psychische Traumatisierung im
Zusammenspiel von gesellschaftlich verfasster Stigmati-
sierung, Diskriminierung, Exklusion und der physischen
Bedrohung des Lebens.

4.FaziT

Die drei hier prisentierten Beispiele zeigen sehr unter-
schiedliche Mechanismen, die traumatische Zusammen-
hinge zwischen differenter, zum Teil beeintrachtigter
Korperlichkeit und psychischer Traumatisierung bedingen
konnen. Hierbei ist mehrfach die jeweilige personale so-
wie soziale Ausgangsbedingung des Individuums inklusi-
ve seines Kohdrenzgefiihls als Einflussfaktor genannt, der
einer pauschalisierenden Gleichsetzung von korperlicher
Beeintrichtigung und Traumatisierung entgegensteht.
Gerade durch diese Verweise lassen die Ausfithrungen
Hinweise auf Moglichkeiten und Notwendigkeiten
traumapédagogischer und traumatherapeutischer Inter-
ventionen zu, wenn diese dazu beitragen kénnen, das
erschitterte Selbst zu stabilisieren, Ressourcen zu (re-)
aktivieren und Koérper und Geist — im besten Sinne des
Wortes — ganzheitlich zu denken.
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THEMA

Korperdialog und Trauma

Jan Steffens und Dagmar Meyer

TRAUMA, VERKORPERUNG
UND NARRATIV

Die Rehistorisierung traumatisierender Lebensgeschichten
aufindividueller und sozialer Ebene

In der Wissenschaft ist es heute beinahe unumstritten, dass die Entwicklung von Geist, Gehirn und Kdrper' eines Menschen
grundlegend davon abhangig ist, was diesem in seinem Leben widerfahren ist, welche Erfahrungen gemacht und wie diese
subjektiv erlebt wurden. ,Wie wir heute wissen, modifizieren alle unsere Erfahrungen, Wahrnehmungen und Interaktionen
mit der Umwelt zeitlebens die neuronalen Strukturen (Fuchs 2017, S. 161). Diese generelle Formbarkeit des menschlichen
Gehirns als sozialem Beziehungsorgan, das sich entsprechend seines Gebrauchs, d.h. entsprechend der Tatigkeit eines
Menschenin Beziehungzuseiner Umwelt entwickelt (ebd.), verdeutlicht den Einfluss sozialer Umwelten auf die Entwicklung
des Menschen und damit auch die Verantwortung der Individuen, Organisationen und Institutionen, die mit der Gestaltung
dieser sozialen Umwelten beauftragt sind. Menschen werden mit der Erwartung geboren, erwartet zu werden (Steffens

2019).

Der Psychologe Lev Vygotskij betonte bereits in den
1930er Jahren, dass die Beziehung eines Menschen zu
seiner jeweiligen Umwelt immer direkt oder indirekt
tber andere Menschen realisiert wird und bereits der
Sdugling ein ,hdchst soziales Wesen“ (Vygotskij 2003, S. 109)
ist. Er markierte die hohe Bedeutung von Intersubjek-
tivitit in einem allgemeinen Entwicklungsgesetz, nach
dem alle psychischen Funktionen? in ihrer Entwicklung
zweimal auftreten: zunichst zwischen den Menschen,
zwischenmenschlich, als interpsychische Funktion. Da-
nach im Menschen selbst, nach ,innen gewandert®, als
intrapsychische Funktion (Vygotskij 2003). Damit entwarf
er eine der Kernaussagen der kulturhistorischen Psycho-
logie: Durch andere Personen und tiber den Austausch mit
ihnen wird eine Person sie selbst (Vygotskij 2003).

Heute wird, um die Verkoérperung intersubjektiver
Erfahrungen auszudriicken, hiufig auch der Begriff des
Embodiments genutzt. Der Mensch verkorpert (em-
bodied) das jeweilige, einzigartige Verhiltnis zwischen
Korper, Geist und Umwelt in Form von Relationen oder
Beziehungen, die im lebendigen Austausch zwischen den
Subjekten entstehen (Jantzen 2014; Fuchs 2017). Der Schlis-
sel hierfiir ist der Mechanismus der Resonanz, der ein
gemeinsames Schwingen mit anderen belebten Kérpern
in der Welt ermoglicht (Steffens 2019). Resonanz wird
ermoglicht tiber den emotionalen Apparat, der diese ge-
nerelle Schwingungsfihigkeit, sowohl intrapsychisch in-
nerhalb des Korpers, als auch im interpsychischen Raum
zwischen den Korpern organisiert. Anders formuliert: Die
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Emotionen erlauben uns, die Schwingungen der Umwelt
aufzunehmen und selbst dabei in Schwingungen zu ge-
raten (Jantzen 2014 ). Der intersubjektive Raum zwischen
Menschen ist dabei nicht statisch als kreisformige Dyade
zu verstehen, sondern ein sich stindig weiterentwickeln-
der intersubjektiver Prozess. Das bedeutet: Er verdndert
sich fortwihrend durch die (emotionalen) Interaktionen
zwischen Menschen und verdndert die interagierenden
Menschen. Die jeweils nidchste Interaktion basiert zwar
immer auf der letzten Interaktion, kann aber niemals
dieselbe sein (Steffens 2020).

SINN UND BEDEUTUNGEN ENTSTEHEN DURCH GETEILTE
EMOTIONALE GESCHICHTEN

Um diesen Aspekt intersubjektiver Begegnung als Prozess
darzustellen, wird in Psychotherapie, Entwicklungs-
psychologie oder der interpersonellen Neurobiologie
(Malloch und Trevarthen 2009; Siegel 2012; Trevarthen 2012)
zunehmend der Begriff des Narrativs genutzt. Dieser be-
schreibt nicht primir ,erzihlte“ Geschichten, sondern
vielmehr gemeinsam gelebte Geschichten (lived stories)
zwischen Menschen, wie sie bereits zu Beginn des Lebens

Menschen werden mit der Erwartung
geboren, erwartet zu werden.
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in Form nonverbaler, hoch emotionaler Narrative zwi-
schen Neugeborenen und Bezugspersonen existieren (Tre-
varthen 2012). Analysiert man entsprechend frithkindliche
Interaktionen, so lassen sich stets kurze Sequenzen oder
Episoden erkennen, in denen wiederkehrende rhyth-
mische Interaktionen, synchronisierte Handlungen und
inhaltliche Rituale auftreten. Diese verfiigen tiiber ein so-
genanntes narratives Format, d.h. sie haben die Struktur
einer kleinen Geschichte: Aus rdumlicher Sicht finden
sie als Relation in einem Raum zwischen Personen statt,
aus zeitlicher Sicht sind sie ein Prozess mit einem An-
fang, einem Hohepunkt und einem Ende (Steffens 2020).
Und genau diese raumzeitliche Struktur einer Geschich-
te ldsst sich durchgehend in jeder menschlichen Wahr-
nehmungs- und Titigkeitsform erkennen (Malloch & Tre-
varthen 2009; Siegel 2012). ,We are storytelling creatures, and
stories are the social glue that binds us to another. Understanding
the structures and function of narrative is therefore a part of un-
derstanding what it means to be human* (Siegel 2012, S. 31-2).

Durch andere Personen und tber
den Austausch mit ihnen wird eine
Person sie selbst.

Hierfiir spielt der Korper eine elementare Rolle, denn
nicht nur zwischenmenschliche Interaktionen, in denen
Formen der Mitteilung von Bedeutungen oder der Re-
ferenz auf etwas entstehen, sondern grundsitzlich alle
Formen des Bezugs auf die Welt [...] hdngen vom intuitiven
Vermdgen des Menschen ab, mit seinem Korper Bewegungen zu
erzeugen, welche seine Geschichten erzdhlen' — dies auch bei
Personen, die nicht in der Lage sind, sich verbal auszudriicken”
(Trevarthen 2012, S. 82). Verkorpert wird dabei nicht das
verbale Ergebnis einer Aushandlung zwischen Menschen,
sondern vielmehr die gesamte ,Art und Weise“ des Ver-
laufs einer Episode zwischenmenschlicher Beziehung. Das
bedeutet, die beteiligten Emotionen oder vielmehr das
emotionale Erleben der Begegnung spielen eine bedeu-
tende Rolle: Sie verschaffen der Geschichte ihre Drama-
tik (Siegel 2012). Eltern und Kinder ,generieren kooperative
Narrative von Emotionen®® (Malloch & Trevarthen 2009, S. 2),
die sie tiber den Prozess der Resonanz miteinander teilen.
Dabei erlaubt es die Struktur des narrativen Formats, die
mit der Erfahrung verbundenen, erlebten Emotionen mit
Sinn und Bedeutung (meaning) zu belegen und das Er-
lebte dementsprechend zu organisieren. ,Meaning grows
out of the experienced flow of shared embodied narratives” (Gra-
tier & Trevarthen 2008, S. 138). Die emotional geteilte Be-
deutung einer gemeinsam erfahrenen Episode wird dann
als ,Erinnerung* verkorpert. Die kleinen und alltiglichen
narrativen Episoden wandern — entsprechend Vygotskijs
Entwicklungsgesetz — nach innen und werden dort Teil
des grofderen Sinnzusammenhangs aller bisherigen Er-
fahrungen. ,When the narrative is finished, the experience of
its creation will remain with each of the partners, and between
them they may hold its special memory — a memory of a unique,
shared experience, the co-creation of which imbues the memory
with ‘meaning’ (Delafield-Butt & Trevarthen 2015, S. 9).
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NARRATIVBILDUNG ALS KERN DER ENTWICKLUNG
VON KULTUR UND PERSONLICHKEIT

Die Struktur des narrativen Formats hat dabei eine inte-
grative Funktion in der Bewusstseinsstruktur des Men-
schen (Siegel 2012). Emotionale Erfahrungen als Teil einer
Geschichte zu erleben, erleichtert es, diesen einen Sinn zu
verleihen. Eine Erfahrung ergibt hiufig erst dann wirk-
lich Sinn, wenn sie in die persdnliche Geschichte bis-
heriger Erfahrungen eingeordnet werden kann, d.h. in
eine zeitliche Ordnung bedeutsamer Ereignisse, die alle
miteinander zusammenhingend ein Ganzes ergeben. Dies
gilt auf individueller und kollektiver Ebene: Narrative
ermoglichen den stindigen Ruckbezug auf gemeinsam
geschaffene Sinn- und Bedeutungsstrukturen. Innerhalb
von intersubjektiv geteilten, emotionalen Narrativen wer-
den tiber die darin entstehenden bedeutsamen Episoden
fortlaufend Sinn und Bedeutungen zwischen Menschen
geschaffen und gleichzeitig wieder in neuen Narrativen
festgehalten. Sie wandern nach innen und werden gleich-
zeitig Teil des sozialen Feldes, in dem sie stattgefunden
haben, in dem sich immer wieder auf sie bezogen wird,
sie gemeinsam erinnert werden und neue Narrative aus-
losen. Dieser Prozess ist der Kern des Prozesses kultu-
reller Sinnbildung (Steffens 2020). So konstruieren viele
kleine narrative Episoden grofie gemeinsame Narrative.
Dadurch, dass sich auf diese immer wieder verlisslich
bezogen werden kann, stabilisieren diese inhaltlich und
emotional die Sinn- und Bedeutungsstruktur auf sozia-
ler Ebene und bilden gleichzeitig das Fundament fiir die
personliche Geschichte eines Menschen, die als Person-
lichkeit verkorpert wird. Durch die ,[...] unterschiedliche
Arten der [sich in Intersubjektivitdt | abspielenden Kommunikation
erringt jeder Mensch eine ,Personlichkeit’, die seine personliche
narrative Geschichte enthdlt. Diese ist das Produkt erinnerter
Bindungen und Ziele, die in Intersubjektivitdt mit anderen in be-
deutungsvoller Gemeinschaft mit ihnen erreicht worden sind*
(Trevarthen 2012, S. 85).

TRAUMA ALS NICHT INTEGRIERBARER BRUCH
IN DER PERSONLICHEN GESCHICHTE

Traumatisierende Ereignisse sind im Kern dadurch ge-
kennzeichnet, dass sie fiir die Uberlebenden so unfass-
bar sind, dass sie nicht in den bisherigen Verlauf der
Geschichte integriert werden koénnen. Erlebnisse, die
so unbeschreiblich sind, dass sie nicht erzihlt werden
konnen oder so unaussprechlich, dass es fir sie einfach
keine Worte gibt, erschiittern alles bisher Erlebte und
versetzen die oben als Kern der Entwicklung des Selbst
beschriebene Narrativbildung in eine Art Schockzustand.
,Es ist fiir Menschen sehr schwer, die eigenen traumatischen Er-
lebnisse in Form einer kohdrenten Erzdhlung mit einem Anfang,
einer Mitte und einem Ende darzustellen” (Van der Kolk 2019,
S. 58). Diese Schwierigkeit der Integration des Erlebten
in die bisherige Lebensgeschichte ldsst sich aus Sicht
der kulturhistorischen Psychologie auch mit einem Aus-
einanderfallen von Sinn und Bedeutungen beschreiben
(Lanwer 2002). Zum Beispiel folgendermafien: Ich weifd
noch, welche Bedeutung es hat, sich regelmifsig zu wa-



Die Emotionen erlauben uns, die
Schwingungen der Umwelt aufzunehmen
und selbst dabei in Schwingungen zu
geraten.

schen oder bekannte Personen zu grtifsen, es macht nur
keinen Sinn mehr.

Auch ist der Prozess des Embodiment in der Form er-
schiittert, als dass sich der Korper in einem Zustand der
permanenten physiologischen Alarmbereitschaft (Uber-
erregung) befindet und gleichzeitig zwischen einerseits
intensiven Erinnerungszustinden, Reinszenierungen und
Flashbacks (Intrusion) und andererseits dissoziierten Er-
innerungsliicken und emotionaler Taubheit (Konstruk-
tion) hin und her pendelt (Herman 1993). Judith Herman
kennzeichnet diese Symptomtrias und den damit zusam-
menhingenden stindigen Wechsel zwischen den Extre-
men der Intrusion und Konstruktion bei gleichzeitiger
Ubererregung als Kern des Erlebens nach einer Trauma-
tisierung. ,Die Dialektik gegensdtzlicher psychischer Zustdnde
ist das vielleicht eindeutigste Merkmal des posttraumatischen Syn-
droms® (Herman 1993, S. 72). So wird das traumatische Er-
lebnis zwar verkorpert und schligt sich im korperlichen
Erleben nieder, kann jedoch nicht mit den bisherigen
Sinnstrukturen in einen Einklang gebracht werden. Der
bisherige Verlauf der Geschichte ist auf den Kopf gestellt.
Bei einem Trauma ,,[...] werden bestimmte, mit starker Angst
verbundene Erlebnisse nicht vergessen, konnen aber nicht in einen
Gesamtzusammenhang gebracht werden” (Reddemann & Dehner-
Rau 2004, S. 33). Die Folge ist eine Art klaffende Wunde in
dem bisherigen Band der Geschichte zwischen Individu-
um und Umwelt, die sich nicht mehr selbst zu schliefden
scheint. Denn nicht nur die bisherige Lebensgeschichte
als personliches Narrativ gerdt erheblich ins Wanken,
sondern auch die Moglichkeit, neue emotionale Narrative
in Kooperation mit anderen Menschen aufzubauen, wird
erschwert. Das Chaos der korperlichen Symptome zwi-
schen ,zu viel fuhlen“ und ,zu wenig fiihlen“ erschwert
die Austauschbeziehung mit dem Korper, mit der Umwelt
und mit anderen Personen. Wie sollen Resonanzbeziehun-
gen entstehen, wenn das Erleben durch die Symptomtrias
derart aufder Balance geraten ist? Der Mensch, als schwin-
gungsfihiger Resonanzkorper, wird erschittert und ge-
rat aus dem Takt. Die Fihigkeit, mit anderen Menschen,
anderen Objekten und dem eigenen Korper in Resonanz
zu gehen, wird durch die Gewalt in dem Sinne verletzt,
dass dhnlich wie bei einer Verwundung die urspriingliche
Funktionsfihigkeit eingeschrinkt ist und der Heilung so-
wie den dafiir notwendigen Bedingungen bediirfte. Auf
psychischer Ebene kann sich dies so ausdriicken, dass
durch die uberwiltigende Erfahrung von Hilflosigkeit
und Ohnmacht im Angesicht der erlebten Gewalt das
Vertrauen gegeniiber anderen Menschen und dem Leben
an sich verloren gegangen zu sein scheint. Gleichzeitig
reagiert das Umfeld mit Unverstindnis, Bagatellisierungen
und Abwehr, was insgesamt die Moglichkeit neuer Nar-
rativbildung tiber Resonanzbeziehungen in weitere Fer-
ne riickt. Das Resultat ist oftmals eine soziale Isolierung.
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wTraumatische Ereignisse schalten das soziale Netz aus, das dem
Menschen gewohnlich das Gefithl von Kontrolle, Zugehorigkeit
zu einem Beziehungssystem und Sinn gibt“ (Herman 1993, S.
53). In dieser Folge kann dann eine Art Teufelskreis oder
Negativspirale entstehen. Denn wenn Selbstwerdung und
Subjektivitit iber Narrative der Resonanz und Bindung
zu anderen Menschen entstehen, die Moglichkeit zu einer
solchen Begegnung mit anderen aber durch das Trauma
eingeschrinkt worden ist, wie soll die betroffene Person
dann einen Heilungsprozess in Gang setzen?

REHISTORISIERUNG ALS WIEDERAUFNAHME
DES NARRATIVEN PROZESSES

yHeilungsversuche und Therapien miissen genau in dem Moment
versagen, da das Band zwischen dem Einzelnen und seiner eigenen
Geschichte zerreifst* (Franca Basaglia zitiert nach Jantzen
& Lanwer-Koppelin 1996, S. 9). Wie oben beschrieben, ist
das Band zwischen einer Person und ihrer Geschichte
immer auch das Band zwischen ihr und den anderen
Menschen ihrer Umwelt. Trauma bedeutet eine Ruptur
dieses Bandes. Einen Bruch in der Geschichte. Heilung,
oder die Moglichkeit das Geschehene irgendwie mit Sinn
zu belegen, ist eng verkntipft damit, die eigene Geschichte
annehmen, wieder erleben und soweit wie moglich wie-
der Kontrolle tiber deren Verlauf gewinnen zu koénnen.
»Wenn das Ereignis in einen Gesamtzusammenhang eingeordnet
werden kann, kann sich die Einstellung entwickeln: Es ist vorbei.
Ich habe es iiberlebt” (Reddemann & Dehner-Rau 2004, S. 33)

Diese Perspektive entspricht dem, was wir im Insti-
tut fur Rehistorisierung und Entwicklung (REHIS) unter
Rehistorisierung verstehen. Der Begriff Rehistorisierung
geht auf das von Wolfgang Jantzen fiir die Behinderten-
pidagogik entwickelte Konzept der Rehistorisierenden
Diagnostik zurtick. Jantzen hat diesen Ansatz in An-
lehnung an Franco und Franca Basaglias Arbeiten im
Kontext der italienischen Psychiatriereform sowie Ale-
xander Lurijas Syndromanalyse und dessen Forderung
nach einer romantischen® Wissenschaft konzipiert. Kern
der Rehistorisierenden Diagnostik ist es, die Geschichte
eines Menschen nicht defizitorientiert als die Geschichte
einer Krankheit zu begreifen, sondern vielmehr eventu-
elle biologische Aspekte organischer Schidigungen in den
Kontext der Geschichte der jeweiligen Person zu setzen
und dabei besonders die Rolle von Marginalisierung, Stig-
matisierung und sozialer Isolation fiir deren Entwicklung
in den Mittelpunkt zu stellen. Ein wesentlicher Aspekt
des Vorgehens ist es, dabei der Person uneingeschréinkt als
Gegentiber zu begegnen — nicht als Objekt einer Behand-
lung, sondern als Person mit uneingeschrankten Men-
schen- und Burgerrechten und Subjekt der Anerkennung
(Jantzen & Lanwer-Koppelin 1996; Jantzen 2005). Eine solche

Der Begriff Narrativ beschreibt nicht
primadr ,erzahlte® Geschichten, sondern
vielmehr gemeinsam gelebte Geschichten
zwischen Menschen.
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Art der Diagnostik ist im Feld von sogenannter Behinde-
rung oder psychischer Krankheit nicht immer tblich.
Denn gerade flir den normorientierten gesellschaftlichen
Blick zeigen Menschen mit entsprechenden Diagnosen
unverstindliches Verhalten. Warum schlégt sich jemand
gegen den Kopf? Warum fiingt jemand scheinbar ohne
Grund plétzlich an zu schreien, wird aggressiv, nisst ein
oder rennt plotzlich davon? Solche Fragen werden nur
allzu oft mit der ,Behinderung® oder der ,Krankheit"
beantwortet. Rehistorisierende Diagnostik reduziert sich
bei der Beantwortung nicht darauf zu beschreiben, wie
eine Person sich verhilt. Vielmehr will sie erklaren und
verstehen, warum diese Person sich unter den ihr gege-
benen Entwicklungsbedingungen so entwickelt hat (ebd.).

Eltern und Kinder generieren kooperative
Narrative von Emotionen.

Im Kontext von Traumatisierungen besteht der Ansatz
der Rehistorisierung — so wie von uns verstanden — im
Kern darin, in einem sicheren Resonanzraum gemeinsam,
aber unter Fihrung der betroffenen Person, Geschichte
wiederherzustellen, dadurch Kontrolle tiber das eigene
Leben, den eigenen Korper zurtickzugewinnen, Bindung
und Beziehungen wieder aufzubauen und Geschehenes in
diesem Prozess mit Sinn belegen zu kénnen. Der Aspekt
der Integration der erlebten Geschichte in einen Sinn-
und Bedeutungszusammenhang ist dabei vielschichtig,
vielfiltig und individuell unterschiedlich. Allerdings lasst
sich zumindest eine durchgehend gleiche Komponente
dieses Prozesses der Sinn(wieder)herstellung nennen: die
zentrale Bedeutung von Anerkennung. Anerkennung auf
der Ebene des Individuums beinhaltet zu einem gewis-
sen Teil auch die Anerkennung der eigenen Geschichte
als Opfer von Gewalt. Das Eingestindnis der eigenen
Verletzlichkeit als Mensch, ohne dabei Schuld fir das
Geschehene empfinden zu missen. Ob dies gelingt, hingt
jedoch nicht zuletzt von der Anerkennung auf sozialer
Ebene ab. Der Anerkennung durch Umfeld, Gemeinschaft
und Gesellschaft. Besonders die Frage nach Schuld und
Verantwortung wird hiufig bei den Uberlebenden ge-
sucht, was deren Zweifel an jeder bisher sinnstiftenden
Ordnung in der Welt nur noch vergrofsert (Herman 1993).
Anstatt einer moglichen Einordnung in einen gemeinsa-
men Gesamtzusammenhang verkorpert die weitere Le-
bensgeschichte dann den Schrecken als immer wieder
neu auftauchende klaffende Wunde. ,Erst wenn die Wahrheit
anerkannt ist, kann die Genesung des Opfers beginnen. Doch sehr
viel haufiger wird das Schweigen aufrechterhalten, und die Ge-
schichte des traumatischen Ereignisses taucht nicht als Erzdhlung
auf, sondern als Symptom® (Herman 1993, S. 9). Denn ist der
Zusammenhang zwischen traumatischem Ereignis und

Die emotional geteilte Bedeutung einer
gemeinsam erfahrenen Episode wird
dann als Erinnerung verkorpert.

52  Menschen. 1/2020

Trauma, Verkérperung und Narrativ

den Symptomen verloren gegangen, das Band zwischen
einer Person und ihrer Geschichte gerissen, werden dem
Opfer die Symptome von anderen Menschen schnell als
defizitire Personlichkeitsmerkmale, Stérungen oder Cha-
rakterschwichen zugeschrieben. Oder die Geschichte ei-
nes Menschen erscheint so schrecklich, dass sie nicht in
die eigene bisherige Sinn- und Bedeutungskonstruktion
passt und ,einfach nicht wahr sein kann®. | Verleugnung,
Verdrdangung und Dissoziation wirken auf gesellschaftlicher wie
auf individueller Ebene“ (Herman 1993, S. 10). Das bedeutet,
wie eingangs formuliert: Nicht die Individuen allein sch-
reiben ihre Geschichte neu, sondern immer findet ein
Prozess gemeinsamer emotionaler Narrativbildung statt.
Denn wie soll ich anerkennen, was mir passiert ist, wenn
dies meinem direkten Umfeld nicht gelingt? Familien-,
Bezugs- und Hilfesysteme missen aus dieser Perspektive
im Vordergrund der Verinderung der Narrative stehen,
wenn wir davon ausgehen wollen, dass stabile Beziehun-
gen der Kern der Genesung sind (Reddemann & Dehner-Rau
2004; Van der Kolk 2019).

TRAUMA ALS BEHINDERNDE LEBENSGESCHICHTE:
EIN BEISPIEL

Die Frage nach dem sozialen System, nach stabilen Be-
ziehungen und nach einer grundlegenden Anerkennung
durch das soziale Umfeld, verschirft sich besonders
dann, wenn es sich bei dem traumatisierten Menschen
um eine Person handelt, die mit der Diagnose ,geistig
behindert” eher am Rand der Gesellschaft positioniert
wird. Ein wesentlicher Unterschied zeigt sich bereits
durch die Tatsache, dass es fiir einen nicht geringen
Teil der Menschen mit einer entsprechenden Diagnose
ihrer sozialen Wirklichkeit entspricht, dass das sozia-
le Systeme um sie herum hauptsichlich aus bezahlten
Helfer*innen besteht. Organisationen ,organisieren“ oder
verwalten die Unterstiitzungsleistung im Idealfall durch
Traumatherapeut*innen, Traumapiddagog*innen, Teams
von geschulten Mitarbeiter*innen, kurz: einem Netz von
Fachleuten. Viele dieser professionellen Helfer*innen
sind sich zwar mehr oder weniger bewusst dartber, dass
ein Trauma verkorpert wird und sich immer im Ver-
halten einer Person ausdriickt. Auch, dass Traumatisie-
rungen nicht immer nur durch ein einzelnes schlimmes
Ereignis geschehen, sondern sich hiufig als Entwick-
lungs- und Bindungstrauma (Van der Kolk 2019) als Lebens-
geschichten in traumatisierenden Feldern ereignen und
von dort ynach innen wandern®, ist in professionellen
Teams hiufig bekannt.

Was jedoch weniger reflektiert wird, ist, dass jede zwi-
schenmenschliche Beziehung als soziales System auch
ynach aufden wandert” beziechungsweise in soziale Fel-
der zurtickwirkt (Steffens 2020). In Bezug auf das Feld
der sogenannten Behindertenhilfe bedeutet dies, dass
ein Trauma durchaus auch in die Organisationen hin-
einwirken kann, als Narrativ in professionellen Teams
wiederauftaucht und dort Sinn- und Bedeutungskonst-
ruktionen prigt. So zeigt sich in der Praxis rehistorisie-
render Fachberatungen hiufig, dass der Kern eines Trau-
mas und das daraus entstandene Verhalten, welches oft
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als Storung oder Auffilligkeit beschrieben wird, sich im
sozialen Umfeld in der Form wiederholt, dass der Schliis-
sel zu Verinderung selten bei einer betroffenen Person
allein, sondern vielmehr im entsprechenden sozialen
System um die Person herum liegt. Dazu ein Beispiel aus
einer Fachberatung, die im Sinne einer Rehistorisierung
stattgefunden hat:

Bert F. ist 48 Jahre und lebt in einer Wohneinrichtung
fur Menschen mit sogenannten kognitiven Beeintrichti-
gungen. Er wurde mit zwei Jahren aufgrund von Mangel-
erndhrung und schwerer Vernachladssigung vom Jugend-
amt aus seiner Familie genommen. Seit dieser Zeit ist er
immer wieder in Heimen untergebracht gewesen und
hatte kaum Kontakt mit seiner Familie. Die ersten Jahre
seines Lebens konnte er nur wenige Worte sprechen und
wurde stets als eher stilles und zurtickgezogenes Kind
erlebt. So zeigte er beispielsweise kaum aktive Versuche
der Kontaktaufnahme. In Krisensituationen reagiert er
nicht etwa aggressiv, sondern mit noch weiterem Riick-
zug. Dazu kommt, dass er von friher Kindheit an bis in
die Pubertit immer wieder einnisst, was sich besonders
in Krisenzeiten verstirkt. In seiner Akte steht die Diagno-
se ,Hirnschidigung unklarer Genese“. Von organischen
Beeintrachtigungen weifd jedoch konkret niemand. In
Gesprdchen mit Mitarbeiter*innen wird bekannt, dass
Bert in fritheren Heimen Gewalterfahrungen gemacht
hat. So wurde er im Bett fixiert, eingesperrt und zwangs-
ernihrt. Dazu kommt, dass er durch hiufige ,,Umstruktu-
rierungen®, Umztge und Veridnderungen in der Gruppen-
zusammensetzung einer Vielzahl von Bindungsabbriichen
ausgesetzt war. Obwohl jeder dieser Bindungsabbriiche
traumatisierend gewirkt haben konnte, mochten wir hier
zwei besonders hervorheben: den Verlust seines dlteren
Bruders, der sich als Kind entsprechend seiner Moglich-
keiten am meisten innerhalb der Familie um Bert gektim-
mert hat, mit dem Bert in einem Bett geschlafen hat und
mit dem er eng umschlugen auf dem Boden hockend vom
Jugendamt gefunden wurde. Sie wurden getrennt, da der
Bruder in eine Pflegefamilie kam. Sie haben seit 25 Jahren
keinen Kontakt mehr. Unter den wenigen Worten, die
Bert damals sprach, war der Name seines Bruders. Und
den Verlust der Beziechung zu einem Mitarbeiter, der die
ersten sechs Jahre in der Gruppe, in der Bert lebte, arbeitet
und durch einen Unfall ohne Abschied von einem auf den
anderen Tag nicht mehr da war. Dieser zweite Bindungs-
abbruch korreliert zeitlich mit einer Krise, in der Bert
verstirkt einndsste und begann sich selbst zu verletzen.

Die aktuelle Situation von Bert wird vom Team wie
folgt beschrieben: Seit einem Jahr uriniert er hiufig in
sein Zimmer. Hauptsichlich ldsst sich beobachten, dass
er dies gezielt in seinen Papierkorb tut, aber auch hinter
Heizkorper, in seinen Kleiderschrank oder an seine Mobel.
Auffillig ist, dass die Zeiten, in denen er auf diese Weise
uriniert, im Schwerpunkt Zeiten sind, zu denen Dienst-
tbergaben stattfinden oder Mitarbeiter*innen mit anderen
Dingen beschiftigt sind. Immer ist er dabei alleine und
sitzt danach zumeist lichelnd im Wohnzimmer, beobach-
tet das Geschehen und freut sich tiber jeglichen Kontakt.
Das Team aber ist genervt und gewinnt den Eindruck, Bert
provoziere die Aufmerksamkeit bewusst, die er durch sein
Verhalten erhilt.

Ohne hier auf den gesamten Prozess der Rehistori-
sierung eingehen zu koénnen, so lidsst sich doch im Kern
ein Muster der Beziehungsabbriiche erkennen, das sich
innerhalb Berts Lebensgeschichte wiederholt und bei
dem sich durchaus ein Bindungstrauma vermuten lésst.
Dementsprechend lasst sich auch das Verhalten in der
aktuellen Situation in diesem Licht betrachten. So sind
ungefihr vor einem Jahr eine Reihe an Verdnderungen in
Berts Leben getreten. Zum einen erkrankte seine Schwes-
ter lebensbedrohlich, zum anderen sind langjdhrig be-
kannte Betreuer aus dem Team gegangen und er ist in ein
anderes Zimmer gezogen. Die Krankheit der Schwester,
der Abbruch von stabilen Beziehungen und die erneute
Umstrukturierung seines Umfelds scheinen eine Kri-
se ausgelost zu haben, die im Kontext des langjihrigen
Bindungstraumas steht und auf die Bert mit dem ihm
bekannten, kompensierenden Verhalten reagiert: Er nésst
zwar nicht ein, aber er verteilt seinen Urin in seinem
Zimmer.

DiE TRAUMATISIERUNG IM SOZIALEN SYSTEM

Im Vordergrund steht fiir das Team zunichst das schein-
bar unverstindliche Verhalten. Es geht ihnen um das
,Problem“ des Urinierens und sie hoffen, dass Bert das
fur sie unangenehme und arbeitsaufwindige Verhalten
verindern kann. Bert, der Zeit seines Lebens auf Krisen
mit vermehrtem Einndssen reagierte, gibt das bekannte
Verhaltensmuster vermutlich eher die dringend notige
Sicherheit in einer schwierigen Zeit, in der so vieles weg-
bricht. Vielleicht vergewissert er sich auch dartiber seines
Korpers und seiner Existenz. Es scheint, als kennzeichne
er seinen eigenen sicheren Raum: den Ort, wo er sich ,,zu

Das traumatische Erlebnis wird zwar verkérpert und schldagt sich im kérperlichen
Erleben nieder, kann jedoch nicht mit den bisherigen Sinnstrukturen in einen Einklang

gebracht werden.

Menschen. 1/2020

53



Jan Steffens und Dagmar Meyer

Trauma, Verkérperung und Narrativ

Nicht die Individuen allein schreiben ihre Geschichte neu, sondern immer findet ein Prozess
gemeinsamer emotionaler Narrativbildung statt.

Hause® fithlen kann, und die Dinge, die ihm gehoren. Er
selbst dufdert sich allerdings nicht dazu, uriniert auch
immer nur allein und ohne Kontakt zu anderen Personen
und bezieht sein Umfeld erst dann (lichelnd) wieder ein,
wenn der Prozess abgeschlossen ist. Auch zeigt er dann
den Mitarbeiter*innen freudig, wohin er uriniert hat.
Sein soziales Umfeld freut sich jedoch wenig mit ihm
und reagiert eher ungehalten. Manchmal wird er aus-
geschimpft und aufgefordert, den urinierten Bereich zu
sdubern oder dabei zu helfen. Manchmal macht es auch
ein*e Mitarbeiter*in fiir ihn. Immer schreit er dabei und
ist unruhig.

In dem gemeinsamen Narrativ — der emotional geteil-
ten Geschichte zwischen Bert und den Mitarbeitern — hat
das Urinieren zwar eine Bedeutung insofern, als schon
sehr viel probiert wurde, um etwas daran zu verdndern.
Allerdings fallen Sinn und Bedeutung zwischen Bert und
seinem Umfeld auseinander: Der Sinn hinter dem schein-
bar absurden , Urinieren® scheint fiir die Beteiligten ver-
deckt, unsichtbar und ist so nicht in die gemeinsame
Geschichte integrierbar.

Gehen wir wie oben mit Franca Basaglia davon aus,
dass Heilungsversuche genau in dem Moment versagen,
in dem das Band zwischen Bert und seiner Geschichte zer-
reifdt, dann eroffnet sich die Perspektive auf ein weiteres,
scheinbar etwas in den Hintergrund geratenes Narrativ,
welches ebenfalls eng mit Berts Traumatisierung zu tun
hat und vielleicht sogar deren Kern bertihrt. Zwar ist das
Bindungstrauma von Bert allen bewusst, im Alltag fillt es
jedoch véllig aus dem Blickfeld. Dadurch sind er und das
soziale Umfeld von seiner eigentlichen Geschichte und
dem Sinn seines Verhaltens getrennt. Die Routine des
yProblems Urinieren“ nimmt vollig den Platz ein. Da es
so erscheint, als wire er gerne fiir sich, wird er nur selten
angesprochen. Er regelt seinen Tagesablauf selbst, stort
nicht und fillt eigentlich nur auf, wenn es aus seinem
Zimmer stinkt. Wenn tiber oder mit Bert geredet wird,
dreht sich das Gesprich fast immer ums Urinieren und
um das Ziel, dieses Verhalten zu verhindern. Dazu gibt es
Teambesprechungen, Fachberatungen und die Forderung
nach mehr personellen Ressourcen. Keiner spricht mehr
tiber Berts traumatisierende Geschichte und vor allem
auch nicht mehr tber Bert als Person. Vielmehr wird er
als ,Ur-Sache“ des Urinierens, des Geruchs, des ,,Sauber-
machenmiissens®, nicht mehr als Gegentiber wahrgenom-
men, wodurch genau der Kern seines Bindungstraumas
wiederholt wird. Das Team zeigt dartiber hinaus auch
eine gewisse Analogie des Umgangs mit dem Trauma
durch Bert. Denn Bert reagiert bekanntermafden nicht
nur mit Urinieren auf Krisen, sondern immer auch mit
einem inneren Riickzug. Auch das Team zieht sich von
ihm zurtick, nimmt kaum aktiv Kontakt mit ihm auf —
aufder im Kontext des Urinierens. Die Mitarbeiter*innen
sind in Bezug auf seine Krise sprachlos und finden keine
Worte, um ihre eigene Hilflosigkeit angesichts der vielen
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Umstrukturierungen, die auch sie belasten, in Resonanz
mit ihm ausdriicken zu kénnen. Das Narrativ, dass Bert
Aufmerksamkeit will, wird nicht mehr weiter hinterfragt.
Die eigene Hilflosigkeit wird ausgeblendet, dissoziiert
und durch den Aktionismus von Sduberungsaktionen,
Fachberatungen und der gemeinsamen Auffassung, dass
schon alles versucht wurde, verdeckt. [...] die Geschichte des
traumatischen Ereignisses taucht nicht als Erzéhlung auf, sondern
als Symptom* (Herman 1993, S. 9).

DIE ENTSTEHUNG NEUER NARRATIVE: EMOTIONEN
OFFNEN UND SCHLIESSEN DAS GEHIRN

Wie aber ldsst sich das Band zwischen Bert und seiner
Geschichte wiederherstellen und einer durch Beziehungs-
abbriiche geprigten Geschichte mit Resonanz begegnen?
Zunichst war die Anerkennung individueller und kol-
lektiver Geftihle wie Angst, Wut und Trauer fiir den Ver-
dnderungsprozess zentral. Sie stellen fir das Team und
Bert erst die Grundlage fiir den (Neu-)Aufbau von emoti-
onaler Resonanz dar. Dann war die Reflexion der gemein-
sam konstruierten emotionalen Geschichte, sowie die
Storung dieses Narrativs durch eine neue Perspektive, der
Kern dafiir, dass ein verindertes Bild von Berts Verhalten
moglich wurde. Dadurch, dass dieses nun einen Sinn fur
die Mitarbeiter*innen ergab, konnte eine neue gemein-
same Perspektive entwickelt werden. Und so waren es
letztlich vor allem auch der Mut aller Beteiligten, das neue
Verhalten der Gruppe, die Reflexion des eigenen Verstind-
nisses und letztlich der Identitit des Teams, welche die
Tir dazu gedffnet haben, sich neu auf in Resonanz geteilte
Emotionen in einer gemeinsamen Geschichte einlassen
zu konnen und damit Sinn und Bedeutung herzustellen.

Konkret gab es in der Entwicklungsgeschichte von Bert
und seinem Team zwei wesentliche Verdnderungen, die
aus rehistorisierender Perspektive die Bildung neuen ge-
meinsamen Sinns angestofsen haben. Zum einen begann
die Gruppe, Bert mehr und 6fter bewusst wahrzunehmen
und baute dafiir regelmifsig Kontakt mit ihm auf — min-
destens dreimal wihrend des Dienstes und einmal davon,
wenn er nach Hause kam. Zum anderen wurde entschie-
den, dass die Gruppe Bert von nun an anregen wirde,
seinen Urin in Glisern zu sammeln, mit Datum und Zeit
zu versehen und diese in seinem Zimmer auf einem Re-
gal auszustellen. Jeden Abend gingen Mitarbeiter*innen
mit ihm durch seine ,Ausstellung® und sprachen an-
erkennend tber die Unterschiede von Menge, Farbe und
Geruch. Jeweils immer am Sonntagabend entleerten und
sduberten die Mitarbeiter*innen mit Bert gemeinsam die
Gldser, damit wieder gentigend fiir die nichste Woche
vorhanden war. Diese Verdnderungen des gemeinsamen
emotionalen Narrativs fithrten in kirzester Zeit zu ei-
nem vertrauten und verldsslichen Ritual, das Bert aktiv
einforderte. Das Urinieren aufderhalb der Gliser (oder der



Toilette) wurde weniger und horte irgendwann komplett
auf. Kontakte zwischen Bert und den Mitarbeiter*innen
intensivierten sich und nach zwei Wochen kam Bert auch
von sich aus auf Mitarbeiter*innen zu und nahm aktiv mit
diesen Kontakt auf, beteiligte sich durch seine Anwesen-
heit und forderte gemeinsame Beschiftigung ein. Nach
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in ein Glas und die alltéigliche Ausstellung verinderte
sich in ein Gesprach tiber den Tag und Dinge, die fiir Bert
von Bedeutung waren. Niemand kann mehr genau sagen,
wann es sich verindert hat, aber irgendwann horte dann
auch das Urinieren in Gliser auf und wurde nicht weiter
thematisiert. Andere Sinn- und Bedeutungsinhalte im

circa sechs Monaten urinierte er nur mehr einmal abends
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THEMA

Korperdialog und Trauma

Ursula Stinkes

DIE PADAGOGISCHE SORGE UM DAS
ZUHAUSE-SEIN IM EIGENEN KORPER!

~Annaist sehr unruhig. Sie bewegt ihre Arme und ihre Augen von einer Seite zur anderen. Bevor ich meine Hand sanft und
vorsichtig in Hohe ihres Zwerchfells auf ihren Bauch lege, sage ich: ,Anna, ich lege meine Hand auf deinen Bauch. Wenn du
das nicht magst, dann lege ich meine Hand sofort weg'. Ich achte auf ihre Reaktionen und schlieBe selbst die Augen,
versammle michin mirund versuche, einfach jetzt hier zu sein, wo ich bin, sodass sich Stille in mir ausbreiten kann. Zunachst
weint sie noch und ich sage: ,Ja, du kannst ruhig weinen. Du hast alle Zeit dafiir. Das ist ganz in Ordnung so.’

Ich bin aufmerksam, rezeptiv (empfangend) und zugleich
bei mir. Meine Haltung konnte man umschreiben als ein
an Resonanz interessiertes Interesse. Damit ist eine nicht-
beurteilende Aufmerksamkeit gemeint, die mit weichen
Hinden hilft, sich selbst korperlich bewusster zu werden.
Dass meine Emotionalitit sich in Ruhe befindet, ist nicht
zu verwechseln mit einem Aufderkraftsetzen der eigenen
Gefiihle, denn das wire fatal. Es geht vielmehr um eine
Erhohung meiner Rezeptivitit, damit ich die Rhythmen
der Koérperstruktur von Anna wahrnehmen und auch
darauf reagieren kann. Daher warte ich auf das, was sich
zeigen will bei/von Anna. Nach einer Weile bemerke ich,
dass ihr Weinen etwas weniger heftig wird und sich ihre
Aufmerksamkeit auf meine Hand auf ihrem Zwerchfell
richtet. Ich lege meine andere Hand unter ihren Riicken
(elfter thorakaler Wirbel). Es dauert nicht lange und Anna
ist mit ihrer ganzen Aufmerksamkeit bei meiner Bertih-
rung. Thre Atmung wird tiefer. Ich schliefie die Augen
und konzentriere mich auf meine sanfte Bertihrung, in-
dem ich bei mir bleibe, damit Anna méglichst viel Raum
erhilt. Ich sptre, wie sich ihr Diaphragma entspannt;
ihr Korper beginnt, sich nicht nur an meine Bertthrung
zu gewohnen, sondern ,nachzuahmen’: Annas Koérper
greift die Stille, die in meiner Bertthrung liegt, auf und
,ahmt‘ sie nach: Ihr vegetatives Nervensystem beruhigt
sich (lautes Gluckern). Langsam positioniere ich meine
Hinde auf die gleiche Weise in Hohe ihrer Leber, dann
der Milz und der Nieren. Dabei erspiire ich einerseits
durch Mitempfinden den Rhythmus und die Intensitit
der Bewegungen der Strukturen (Organstrukturen, Ge-
webestrukturen, Knochen). Andererseits ermogliche ich
durch meine absichtslose Haltung ihr und mir das Be-
treten eines zwischenleiblichen, intersubjektiven Raumes.
Denn meine Haltung ist eine Haltung der Akzeptanz der

Intensitit der Rhythmen der Strukturen. Es ist eine Hal-
tung, welche an Resonanz interessiert ist, die jedoch Anna
ihren Raum, ihre Art der Selbstkontrolle belisst. Anna
wird zunehmend ruhiger und wirkt auf mich sehr auf-
merksam auf ihren Koérper bezogen, d.h. auf die Stellen,
die ich bertihre. Jetzt nehme ich deinen Kopf in meine
Hinde' — sage ich und setze mich ans Kopfende des Bet-
tes und nehme ihren Kopf in meine Hinde, die ich wie
eine Schale geformt habe. Meine Fingerspitzen beriithren
dabei absichtsvoll die Kante des Hinterhauptbeins. Anna
hat ihre Augen geschlossen; sie wirkt sehr entspannt
und zufrieden. Nach einer Weile 6ffnet sie ihre Augen
und beginnt zu lallen in einer sehr weich klingenden
Weise. Ich 16se meine Hinde von ihrem Kopf und setze
mich unmittelbar neben sie, sodass eine Hand auf ihrem
Zwerchfell liegt. Dann antworte ich meinerseits mit weich
klingendem und gesummtem Lallen. Darauthin erwidert
Anna mit einem verdnderten gesummten Lallen, wo-
bei sie beginnt, ein wenig zu licheln® (Auszug aus einer
Tagebuchnotiz von U. St.).

1. DAS NARRATIVE FORMAT EINES KORPERDIALOGS

Wir werden tiglich auf vielfiltige Weise bertihrt und be-
rithren andere Menschen und kennen daher viele Arten
der Bertthrung. Aber wir wissen auch, dass nicht jede Be-
rihrung der anderen gleicht, weil die Person, die berthrt,
eine Rolle spielt, die Situation, die Absicht, die Gestimmt-
heit und Atmosphire, der Kontext usw. Ich beschreibe in
dem gezeigten Beispiel einen Korperdialog, der sich tiber
eine Bertihrung entfaltet. Er hat grofie Ahnlichkeit mit
der Qualitit jener Bertthrungen, von denen wir uns be-
rihrt fithlen, d.h. die auf eine spezifische Weise uns selbst
meinen. Thr Kennzeichen ist, nichts anzuzielen, das uns

1 Redaktionell leicht bearbeiteter Beitrag, der in Sonderpadagogische Férderung heute 4/2019 erschienen ist.

Herzlichen Dank an den Beltz-Verlag.
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dndern mochte, sondern uns auf eine Weise zu spiegeln,
dass wir so, wie wir sind, absolut in Ordnung sind. Wir
kennen solche Berithrungen, denn wenn wir auf eine
solche Weise bertihrt werden, dann ist es so, als wiirden
wir das Geftihl haben, endlich ,gesehen zu werden. Es
ist hier also ein Bertithrtwerden oder Gesehenwerden
gemeint, das uns unseren Raum lidsst und versucht, uns
nicht zu nahe zu treten. Aber es ist in der Lage, uns in-
tuitiv anzusprechen.

Es sei unser Selbst, das sich nicht mitteilt und zur glei-
chen Zeit sich mitteilen und gefunden werden mochte,
schreibt Winnicott (vgl. Winnicott 1983, S. 245). Die Be-
rithrung erhalte dann die Bedeutungen: Du bist gemeint.
Ich sehe dich. Ich lasse dir deinen Raum. Eindriicklich
beschreibt Winnicott die Situation zwischen Mutter und
Kind als ein Gesehenwerden durch den Anderen: ,Wenn
ich sehe und gesehen werde, so bin ich. Jetzt kann ich
mir erlauben, um mich herumzublicken und zu sehen*
(Winnicott 1983, S. 131).

Die BerUhrung erhalt dann die
Bedeutungen: Du bist gemeint. Ich sehe
dich. Ich lasse dir deinen Raum. Es ist eine
Art narratives Format, das noch vor

der Sprache liegt.

Nehmen wir das obige Beispiel von Anna und mir: Ich
gehe von der Unterstellung aus, dass es so ist, als konn-
ten Zwerchfell, Leber, Milz und Schidelknochen eine
Geschichte ,erzihlen“. Das heifst, man kann ,fithlen“,
ob das Gewebe, das beriihrt wird, sich hart oder weich
anfithlt, ob Knochenbewegungen sich weiten und/oder
engen, ob sie sich fliefend oder starr anftihlen oder aber
angespannt oder locker etc. In jedem Fall haben Zellen,
Knochen und Organe Rhythmen (schnell und langsam;
weiten und engen), eine Bewegung und sie driicken sich
auf diese Weise aus. Und es kann manchmal sehr wich-
tig sein, dass wir Zeit und Raum erhalten, damit wir uns
verstanden fiihlen. Selbst Annas lautloses Weinen, das
Beklagen und Bejammern, braucht seinen Raum, seine
Zeit und mehr noch: Es will ,erzihlt werden“ und dafiir
braucht es einen Zeugen. Annas Korper erzihlt ,seine Ge-
schichte“ in Rhythmen, in Intensititen der Bewegung der
Strukturen und es ist dabei fiir den Bertihrenden wichtig,
sich vom intuitiven Mitempfinden leiten zu lassen. Es ist
eine zuhorende und antwortende Form der Bertihrung
angezielt, die die Gewebestrukturen nicht manipulieren
will. Anna wird vielmehr die Moglichkeit gegeben, den
bertihrten Koperteil, die bertihrte Gewebestruktur etc. zu
fithlen und diese Empfindung zu anderen Korpergefiihlen
und Emotionen in Verbindung zu bringen — seien sie ge-
genwirtig oder vergangen, seien sie strukturell, emotional
oder energetisch.

Wir driicken uns mit unserer Stimme, unserem Ge-
sicht, den Hinden, mit dem ganzen Korper aus. Zugleich
steht unser Korper in einem unauflosbaren und wechsel-
seitigen Antwortverhiltnis (Responsivitit) zum anderen
Menschen und zur umgebenden Welt. Die Intentionen
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und Gefiihle, die wir in Situationen mit anderen Men-
schen erleben oder mitempfinden, erzeugen daher Sinn
und Bedeutung. Das Mitempfinden geschieht in korper-
licher Weise und ist uns durch unsere existenzielle Ant-
wortlichkeit (Responsivitit) angeboren, aber es muss eine
Art Bereitschaft zum Erzihlen wie zum Zuhoren geben,
das heifdt ein emotionales Aufeinandereingehen. Dass
Anna sich mitteilt und auf meine Bertihrung antwor-
tet, zeigt sich an der Reaktion ihres vegetativen Nerven-
systems (gurgelnde Geridusche).

Der Prozess des Teilens oder Mitempfindens der
Dynamik von Kérperbewegungen, der gemeinsame Be-
zug auf diese Korperbewegungen, Rhythmen, Zustands-
inderungen usw. ist grundlegend, damit das Kind sich
selbst wahrnehmen und vor allem einen Bezug auf ein
Drittes (Referenzobjekt, psychophysiologische Korper-
lichkeit) emotionsgeladen (freudig, traurig, klagend etc.)
aufgreifen kann. Es ist daher wichtig, dies als eine ge-
meinsame Bedeutungskonstitution zu begreifen, die noch
vor der Sprache liegt. Es ist eine Art narratives Format.

So hat beispielsweise Nagy mithilfe der Aufzeichnung
der Herzschlagrate bei Neugeborenen bewiesen, dass die-
se emotional reziprok die Intentionen und Zuwendun-
gen des Partners erwiderten und auch auf einen Ver-
lust verldsslicher sympathetischer Antworten von Seiten
des Erwachsenen reagierten (vgl. Nagy 2008, zit. n. Tre-
varthen 2010, S. 98). Anna erzihlt und antwortet durch
ihre korperlichen Resonanzen (vegetative Reaktionen,
Weichwerden des Gewebes bei der Berithrung, Verin-
dern der Geweberhythmen) auf mein kérperliches An-
gebot des Haltens eines gemeinsamen Raumes. Sie kann
ihren Korperrhythmus zeigen und ich nehme ihn wahr
und empfinde diese Rhythmen und Gewebezustands-
verinderungen dort, wo meine Hinde sich befinden. Stern
(2004) beschreibt eindrticklich, dass die grundlegenden
Rhythmen von Kindern und Erwachsenen zueinander
passen, d.h., sie konnen Dialoge fithren, die den Ausdruck
des Anderen wechselseitig vorwegnehmen, und sich mit
Auferungen und Gesten aufeinander einstimmen.

Auch wenn Colwyn Trevarthen eine Fille von Studien
heranzieht, die sich schwerpunktmifdig auf den ges-
tischen, mimischen und lautlichen Ausdruck von Mut-
ter und Kind beziehen und nicht auf die Bertihrung, so
bleibt das Bedeutsame aus meiner Sicht, dass im wech-
selseitigen antwortenden oder responsiven Austausch ein
Gemeinsames geteilt wird, ein Gefiihl der Zugehorigkeit
zwischen den Bezugspersonen erzeugt wird. Das Gefiihl
des Zugehorigfiihlens oder des Vertrauens wire dabei von
einer ,Zone der Improvisation“ (Trevarthen 2010, S.105)
umwoben. Das, was geteilt wird, spielt sich in einer Art
Zwischenraum ab, der als Zwischenleiblichkeit (vgl. Mer-
leau-Ponty 1966) oder aber als ein Teilen von innerer Zeit
(vgl. Trevarthen 2010), von Rhythmen, verstanden wer-
den kann. Frank, Gratier und Ludtke (2011) erldutern,
dass bereits intrauterin der Fétus mit der Mutter durch
affektgenerierte Bewegungen oder Lageveridnderungen
kommuniziert.

Das von Trevarthen angenommene intrinsische Motiv-
system (IMF = Intrinsic Motive Formation) ermoglicht,
dass das kleine Kind bereits ab der Geburt fiir (kdrper-
sprachliche) Dialoge offen ist und diese sogar selbst in-
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Das, was geteilt wird, spielt sich in einer Art Zwischenraum ab, der als
Zwischenleiblichkeit (vgl. Merleau-Ponty 1966) oder aber als ein Teilen von innerer Zeit
(vgl. Trevarthen 2010), von Rhythmen, verstanden werden kann.

itiieren kann. Nach Trevarthen entsteht das IMF in den
ersten Embryonalwochen bei der Stammhirnausbildung.
Es verkniipft sich mit dem emotional-motorischen Sys-
tem (EMS). Hier ist interessant, dass es sich mit dem
EMS der Gesichtsmuskulatur ausdriickt, wobei andere
Bewegungen nicht ausgeschlossen sind, jedoch bleibt die
Gesichtsmuskulatur die fokussierte Verkntipfung. Diese
Entwicklung zielt nach der Geburt auf einen freundlichen
Begleiter/freundliche Begleiterin, mit denen das kleine
Kind im Grunde mit dem Zeitpunkt der Geburt in einen
Dialog treten kann (vgl. Trevarthen 2010). Zugleich muss
das Kind nach Trevarthen tiber einen Intrinsic Motive
Pulse (IMP) verfiigen, d.h. eine Art Impulsgeber, tiber dem
sich das IMF und EMS aufbauen.

Entscheidend ist, dass der freundliche Begleiter/die
freundliche Begleiterin sich mit den (korperbezogenen)
Rhythmen des Kindes synchronisiert, damit eine dialogi-
sche Situation entstehen kann. Ein freundlicher Begleiter/
eine freundliche Begleiterin hat sich mit den Rhythmen
des Kindes zu synchronisieren und das heif$t auch, dass
diese gespiegelt werden sollten. Spiegeln bedeutet hier,
dass die Perspektive des Anderen eingenommen und
das Verstandene zurtickgespiegelt wird. Auf den Korper-
ausdruck bezogen bedeutet dies das Aufnehmen der
Rhythmen des Gewebes, der Strukturen, das Engen und
Weiten der Korperabschnitte etc. sowie das Nachahmen
von Gestik, Mimik, Kérperrhythmik, Zustandsidnderun-
gen. Die Versprachlichung (!) der kindlichen AufSerung im
Verbund mit einer positiven emotionalen Reaktion (ruhi-
ges Halten des Korperfeldes) verdeutlicht dem Kind, dass
seine Art, sein ganzes Dasein, sein Verhalten und Handeln
gewollt sind. Es geht nicht um eine unreflektierte, in eine
Enteignung des Erwachsenen laufende Haltung, sondern
entschieden darum, dass das Kind sich angenommen fiihlt
im Dialog; es soll sptiren, dass es der ,,Glanz im Auge der
Mutter” (Kohut 1971, S. 18) ist.

Der intersubjektive und wechselseitig aufeinander ant-
wortende (= responsive) Austausch von Bedeutungen und
emotional bedeutsamem Narrativen stellt sich zwischen
den Subjekten (Kind und Mutter) tiber ein gemeinsames (!)
inneres Referenzobjekt her: das jeweilige, aber miteinan-
der verbundene psychophysiologische Koérperselbst (vgl.
Frank et al. 2011, S. 78). Dieses ist nichts Fassbares, sondern
ein Prozess bis hin zu einer den Kérpern innewohnen-
den dynamischen Stille. Dass die dynamische Stille eine
menschliche Essenz sein konnte, mag befremdlich klin-
gen, aber zu vermuten ist, dass der dynamischen Stille,
die einem beredten Schweigen nahekommt, ein Respekt
zugrunde liegt, der etwas zu horen gibt. Enrique Dussel
schreibt: ,Respekt ist Schweigen, aber kein Schweigen,
weil es nichts zu sagen gibt, sondern das Schweigen derer,
die etwas horen wollen, weil sie etwas iber den Anderen
wissen wollen“ (Dussel 1989, S. 75).

Korperausdruck kann als eine Art (gemeinsame) Nar-
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ration verstanden werden. Den Ausdruck der Organe,
Knochen, aller Strukturen des menschlichen Koérpers
situativ wahrzunehmen, intuitiv mitzuempfinden und
in ein Antwortverhalten zu tibersetzen, ist aus der osteo-
pathisch (vgl. Liem 2014) orientierten Bertthrung lange
bekannt, wenngleich bislang noch umstritten. Auch bei
kritischer Lesart osteopathischer Grundeinsichten kann
davon ausgegangen werden, dass Organe ,sprechen®, dass
sie etwas zu ,sagen“ haben — wenngleich wir bedenken
miussen, dass weder der Korper die grofdere Wahrheit tiber
den Menschen, der bertihrt wird, aussagt, noch dass wir
leichthin, d. h. ohne Differenzen zu erkennen, von der
Sprache des Leibes reden konnten. Weil Anna sich nicht
sprachlich ausdrticken kann, mag der Eindruck entstehen,
dass sie sich nicht ausdrtickt, nichts ,,zu sagen habe“. Hiu-
fig sind schulische Angebote stark sprachlich motiviert
und orientiert. Driicken Menschen, wie z. B. Anna, sich
nicht primir sprachlich aus, dann bietet dies Anlass zu
vielfiltigen Missverstindnissen, zu Vorstellungen tber
Anna, als wirden ihre Reaktionen keine Bedeutung be-
inhalten, als hitten sie keinen Grund, als wire Anna ein
Mensch ohne Motive. Aber wie aus der Osteopathie bzw.
aus den Forschungen von Trevarthen und anderen zu ent-
nehmen ist, entstehen Bedeutungen aus einem Gemein-
samen, das man als ,Antwortverhalten“ bezeichnen kann:
Der Korper ,antwortet (unter Umstinden auch ohne
Verbalsprache anzuwenden) auf Verhiltnisse. Und mehr
noch: Wenn wir uns auf die rhythmische Struktur, auf die
kleinen, zum Teil organischen Aufierungen von Anna ein-
lassen (siehe Beispiel oben), dann wird im gemeinsamen
Erleben der Organrhythmen etc. eine Moglichkeit fur den
Korper deutlich, ,seine” Geschichte zu ,erzihlen®.

Ein freundlicher Begleiter/

eine freundliche Begleiterin hat sich
mit den Rhythmen des Kindes zu
synchronisieren und das heilst auch,
dass diese gespiegelt werden sollten.

Merleau-Ponty lenkt unsere Aufmerksamkeit auf die
Frage, wie dem Kind denn die Welt begegnet? Immer wie-
der zeige sich, dass die wahrgenommene Welt des Kindes
eine andere sein kann als die von Erwachsenen. Dennoch
gibt es Uberschneidungen im Wahrgenommenen, wenn-
gleich eine unaufhebbare Differenz bleibt. Wenn wir tiber
Kinder und ihr Verhalten, ihr Wahrnehmen reflektieren
— und sogar dann, wenn wir sie mit allen Regeln der
Deutungskunst ,selbst“ zu Wort kommen lassen wollen —,
dann geschieht dies dennoch durch uns. Darin liegt eine
Gefahr der Enteignung, der Bevormundung, der subjek-
tivistischen Interpretation des Verhaltens und Handelns
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des Kindes (vgl. Liebsch 2008, S. 254f%.). Allerdings macht
Merleau-Ponty auch darauf aufmerksam, dass dies nicht
heifden muss, das Kind kdme nur noch als Objekt des
pddagogischen Blicks vor. Wie im gezeigten Beispiel des
Korperdialogs zwischen Anna und mir geschildert, er-
kennt man, dass auch ich etwas tiber mich selbst lerne —
und zwar dadurch, dass ich in der Begegnung mit Anna
buchstiblich am eigenen Leib die Differenzen bemerke.

2. KORPERGEDACHTNIS UND
TRAUMATISCHE ERFAHRUNG

Anna steht hier stellvertretend fir viele Menschen, die
sich primér tiber ihren Koérper ausdriicken. Sie ist ein elf
Jahre altes Midchen (infantile spinocerebellire Ataxie,
muskuldre Hypotonie, Athetose, Epilepsie, starke Seh-
probleme). Thre Einschrinkungen in der Mobilitit sind
durch einen an ihre Bediirfnisse angepassten Rollstuhl
kompensiert. Anna hat bereits vielfiltige und komplexe
medizinische Untersuchungen hinter sich gebracht, die
von ihr mit lang anhaltendem und untroéstlichem Weinen
(Aussage der Mutter) begleitet wurden. Anna gerdt mehr-
mals in der Woche in Situationen, in denen sie stunden-
lang lautlos weint. Fiir die Erzieherinnen ist der Ausloser
fiir ihr Verhalten nicht erkennbar. Also versuchen sie,
durch einen Wechsel von Situationen (Personen-, Lage-
rungs-, Raum- und Materialwechsel) eine Veranderung
in ihrem Verhalten auszuldsen. Diese Situationswechsel
sind jedoch nur selten erfolgreich.

Im gemeinsamen Erleben der
Organrhythmen wird eine Mdglichkeit
fir den Korper deutlich, ,seine”
Geschichte zu ,erzdhlen”.

Mit dem Philosophen Merleau-Ponty kénnen wir den
Korper oder Leib als ein ,Vermogen® im Sinne einer
Struktur des ,ich kann“ begreifen: Wir kénnen bertih-
ren, empfinden, sehen, schmecken etc. — je nachdem,
wie unsere Entwicklung dies uns ermoglicht. In dieses
leibliche Vermogen sind auch friiher erlebte Situatio-
nen, Verhaltensweisen und Handlungen gleichsam ,ab-
gelagert” (sedimentiert). Das Korpergedichtnis hat keine
raumlich-strenge Umgrenzung. Thomas Fuchs versteht
es vielmehr als ein ,,sensomotorisches, libidinds besetztes
und interaktives Feld, in dem wir uns als leibliche We-
sen fortwihrend bewegen und verhalten® (Fuchs 2000, S.
38). Wir vergegenwdrtigen uns daher nicht permanent,
wie es ist, uns zu bewegen, sondern das Korpergedicht-
nis hilt die Vergangenheit als gegenwirtige ,,wach® (vgl.
Fuchs 2000; Kastl 2017). Man kénnte daher sagen, dass das
(implizite) Korpergedichtnis uns hilft, uns in Situationen
und mit anderen Menschen zurechtzufinden, denn die
Anderen sind nicht anderswo, sondern immer schon in
unseren Erfahrungsstrukturen enthalten. Das heif3t: Be-
vor wir reflektieren, wie wir mit dem anderen kommuni-
zieren, wie wir aufeinander reagieren, stiftet unser Koérper
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Kdorperausdruck kann als eine Art
(gemeinsame) Narration verstanden
werden.

oder Leib ein Miteinander-Sein. Merleau-Ponty hat dafiir
den Ausdruck der ,Zwischenleiblichkeit® (Merleau-Ponty
2003, S. 256) benutzt, um auszudriicken, dass es sich um
ein inter-subjektives Miteinander handelt. Das mag nach
harmonischer Ubereinstimmung klingen, aber gemeint
ist ein System, dem Differenz innewohnt.

Wenden wir uns vor diesem Hintergrund traumati-
schen Erfahrungen als einem Widerfahrnis zu, das einer
Person zustofen kann. Ihr Charakter kommt weniger
dem aktiven Tun einer Person gleich, sondern ist eine Art
passives Geschehen, ein Widerfahrnis, das weder durch
Flucht noch durch Kampf bewiltigt werden kann. Struk-
turelle Gewalt (vgl. Jantzen 1999), massive Schmerzerfah-
rungen (vgl. Klaufs 2015), Auswirkungen von Exklusi-
ons- und Todesphantasien (vgl. Niedecken 2003) bzw. die
Negierung von Entwicklungsmoglichkeiten (vgl. Sinason
2000) oder Entwicklungstraumata aufgrund problemati-
scher Bindungserfahrungen kénnen Ausldser von trauma-
tischen Erfahrungen sein, die die ganze Person erfassen.
Bei der Wirkung von traumatischen Erfahrungen dauert
ein vergangenes leibliches Vermogen fort, das nicht mehr
mit der Gegenwart tibereinstimmt. Der habituelle und der
aktuelle Leib geraten in Widerstreit, weil sich eine un-
bewdiltigte (traumatische) Erfahrung vor eine gegenwiérti-
ge Situation ,schiebt” und damit die traumatisierte Person
in einer fir sie unvergangenen Vergangenheit gleichsam
festhilt. So schreibt Merleau-Ponty (1966, S. 108):

,Diese Fixierung hat nicht etwa nur die Bedeutung ei-
ner Erinnerung, sie schliefst im Gegenteil die Erinnerung
aus, insofern [...] die Vergangenheit sich stindig gleichsam
hinter unserem Blick verbirgt, anstatt sich vor ihm zu ent-
falten. Die Traumaerfahrung wahrt ihren Bestand nicht
in Gestalt einer Vorstellung vom objektiven Bewusstsein
im Sinne eines datierbaren Vorkommnisses; vielmehr ist
es ihr wesentlich, nur fortzuleben in einem Stil des Seins
und in einem gewissen Grad von Allgemeinheit.”

Das leibliche Gedichtnis enthélt oder behilt daher
eine Art von ,allgemeinem Stil“ dessen, was sich an-
sonsten verbirgt. Die Traumaerfahrung ist eine Verlet-
zung, die hypersensibel macht fiir solche Situationen,
die der (vergangenen) Traumaerfahrung dhnlich sind,
wobei dem Menschen die Ahnlichkeit zwischen den Si-
tuationen nicht bewusst ist und sie/er diese zu umgehen
versucht. Permanente Angst, ein dauerndes ,Auf-der-
Hut-Sein“, eine grofse Schreckhaftigkeit, das Geftihl, ver-
folgt zu werden, ein lautloses Weinen und andere Ver-
haltensweisen kénnen daher zum ,Stil einer Existenz“

Uber unseren Leib reinszenieren
sich (unbewusste) Vorgeschichten
intersubjektiver Beziehungen.



gehoren. Leider entwickeln sich damit einhergehend
auch Attraktionen, die stindig wiederholt werden im
Verhalten oder in mitmenschlichen Beziehungen, was
fir die padagogische Interaktion als eine inter-subjektive
Situation eine immense Rolle spielt: Uber unseren
Leib reinszenieren sich (unbewusste) Vorgeschichten
intersubjektiver Beziehungen. Fuchs (vgl. 2000) schreibt,
dass sich diese unbewusste Vorgeschichte im Umgang
mit Anderen einniste als eine Art verborgene Kehrseite
des Lebensvollzugs als Ausdruck des Unbewussten in den
Beziehungen zu Anderen. Merleau-Ponty bezeichnet dies
als eine Art Abwesenheit in der Anwesenheit oder als
Nicht-Wahrgenommenes im Wahrgenommenen. Dazu
Fuchs: ,Man weifd etwas nicht und will es nicht wissen;
man sieht etwas nicht und will es nicht sehen, das heifst
man sieht absichtlich-unabsichtlich daran vorbei. Das
Bewusstsein wird sich selbst nicht vollig durchsichtig,
weil es sich vor sich selbst verbirgt” (Fuchs 2000, S. 48).

3. TRAUMA, KORPERDIALOG, KORPERNARRATIV
UND SCHWERE BEHINDERUNG
IN DER PADAGOGISCHEN SITUATION

Welche Rolle spielen nun die in den vorangegangenen
Kapiteln benannten Inhalte und Einsichten im Kontext
der piadagogischen Situation mit einem Menschen mit
schwerer Behinderung (hier: Anna)? Zunichst sei daran
erinnert, dass das Leben von Menschen mit Komplexer
Behinderung von Gewalterfahrungen gepragt sein kann.
Sie sind nicht selten Situationen ausgesetzt, die ein hohes
Stresspotenzial oder gar ein traumatisches Potenzial in
sich tragen (vgl. Kithn & Bialek 2017, S. 499):

e existentielle prd- und perinatale Schmerz-,
Bedrohungs- oder Gewalterfahrungen;

e gravierende Beeintrichtigung der Eltern-Kind-
Beziehung und -Bindung;

e grundlegende Erfahrungen von Ausgrenzung und
Entwertung;

e zahlreiche invasive medizinische oder
therapeutische Behandlungen;

e zunehmende Erfahrungen emotionaler,
physischer oder sexualisierter Gewalt;

e unzureichende Kommunikationswege und die
Permanenz im Nichtverstanden-Werden;

e Entmindigung und Bevormundung statt
Partizipation.

Was diese unterschiedlichen Ausléser fiir Stress und Trau-
mata ,eint“, ist, dass sie Auswirkungen auf die Beziehung
zu sich selbst, zum anderen Menschen und im Verhalten
und Handeln in Situationen haben. Bei traumatischen
Erfahrungen kann jedoch erschwerend hinzukommen,
dass der andere Mensch nicht als freundlich, zuverléssig
und als Beziehungspartner wahrgenommen wird, sondern
als unfreundlich, angsteinflofiend und als ein ,Nicht-
Beziehungspartner® imaginiert wird. Die Welt (siehe oben)
erscheint als bedrohlich und nicht als freundlich. Der
traumatisierte Mensch ist daher in einer permanenten
Anspannung, da er seine sichere Struktur stets in der
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Letztlich wollen die Freude und vielleicht
mehr noch das Leid ,erzahlt” werden,
weil sie Zeugenschaft bengtigen. Das
Leid sucht die Bestatigung, wodurch es
beglaubigt und ,verstanden” wird.

Auflésung wihnt, da kaum ,sichere, haltende® innere
Objektreprisentanzen vorhanden sind. Sie sind durch
die traumatische Situation verloren gegangen oder aber
konnten sich erst gar nicht etablieren. Die Erschiitterung,
die mit dieser Erfahrung einhergeht, kann nicht deutlich
genug dargelegt werden, da es eine massive Ohnmachts-
erfahrung und Erfahrung von tiefer innerer Einsamkeit
und Trostlosigkeit bedeutet.

Ein padagogisches oder therapeutisches Beziehungs-
angebot, das an eine traumatisierte Schiilerin/einen trau-
matisierten Schuler gerichtet wird, kann dazu fihren,
dass diese/r die Bezugsperson idealisiert, weil diese mit in
einer vertrauten Sprache aus der Einsamkeit und Trost-
losigkeit des inneren Leids befreit. Durch pddagogisch
inszenierte Spiele, Gesten, Worte etc. entsteht fiir die
Schiiler*in/das Kind endlich die Moglichkeit, die (Schre-
ckens-)Erfahrungen mitzuteilen. Wobei zu vermuten ist,
dass das Leid(en) noch nicht einmal zu benennen ist bzw.
nicht sprachlich ausgedriickt werden kann wie etwa im
Beispiel von Anna. Ab dem Entwicklungsalter von ca.
drei Jahren wird das Leben erinnerbar — auch die trau-
matischen Erfahrungen (Kriiger & Reddemann 2007). Eine
grof$e Menge von realen guten Beziehungserlebnissen, die
das Reservoir tragender innerlicher Beziehungserfahrung
(Objektreprisentanzen) weiter ausbildet und auffiillt, wird
gebraucht. Und dies vor allem auch deshalb, damit die
Symbolisierungsfihigkeit durch traumatische Erfahrun-
gen nicht (weiter) blockiert wird (Kriiger & Reddemann
2007, S. 31). Denn erst wenn Begriffe von der Welt ver-
ankert sind, kann das Kind tiber das Leben reden und im
Spiel die Welt symbolhaft verstehen und eine ,Als-ob“-
Welt schaffen. Das gibt padagogisch die Moglichkeit, eine
entwicklungsbezogene Welt mit dem oder der Schiiler*in
zu erarbeiten: ,Was erspielt, ersungen, ermalt oder durch
einen Korperdialog mit anderen geteilt werden kann, hat
die Chance, als geteilte Erfahrung eine Integration von
Leid zu ermoglichen.” Als Pidagogin/Pidagoge benotigt
man daher einen ausreichenden Kontakt zum eigenen (!)
yinneren Kind“, damit eine teilweise Identifikation (und
Desidentifikation) erfolgen kann, um sich auf den Schii-
ler bzw. die Schiilerin oder die Eltern einzulassen, sie zu
verstehen. Man sollte verstehen, dass das ,(...) Schiffchen
in Seenot im Sturm der hohen See sein kann und in der
Lage sein, zwischen diesem und dem rettenden Ufer ein
Band zu kniipfen“ (Kriiger & Reddemann 2007, S. 26f.).

Luise Reddemann betont nicht nur die heilsame Kraft
der Imagination durch Spiel, sondern vor allem Achtsam-
keit, Mitgefiihl und Verstehen in der Beziehung zum trau-
matisierten Kind (Reddemann & Wetzel 2012). Nattrlich ist
das Herstellen einer dufderen Sicherheit wesentlich, damit
die Sicherheitsbedtirfnisse des Kindes/der Schiiler*innen
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Bevor wir reflektieren, wie wir mit dem
anderen kommunizieren, wie wir
aufeinander reagieren, stiftet unser Korper
oder Leib ein Miteinander-Sein.

wiederhergestellt werden und sie ein Gefiihl der Sicher-
heit und Kontrolle gewinnen. Aber auch das Einlassen-
konnen auf Beziehung und Bindung, das Gewinnen von
Vertrauen, das bei diesen Kindern/Schiiler*innen so sehn-
suchtsvoll gesucht wie auch gefiirchtet sein kann, stellen
zentrale Aspekte der padagogischen Arbeit ebenso dar wie
das Fordern von positiven Erlebnissen und die Integration
der traumatischen Erfahrung (vgl. Hennicke 2012).

Der Kern des Pidagogischen ist die zentrale Figur der
Beziehung als eine inter-subjektive Erfahrung: das ge-
teilte und gemeinsame Erleben, Erfahren und Tun von
Rhythmen (Zeit) und Bedeutungen. Das Erleben von Res-
ponsivitit bedeutet auch die Erfahrung eines ,,Wir“, eines
Mitschwingens mit dem Kind bzw.der/dem Schiiler*in
durch das Spiel, beim Malen und Kneten, sodass ein ge-
meinsames Narrativ entstehen kann. Responsivitit meint
einerseits Formen des Antwortens (sprachlich, korper-
lich) und andererseits eine generelle Antwortlichkeit.
Letzteres bedeutet, dass man davon ausgeht, dass man
stets antwortet auf das, was widerfihrt und in Anspruch
nimmt (Waldenfels 1994). Wir ,antworten“ auf ein Ange-
sprochensein durch andere und anderes. Das Erleben
geschieht in der Atmosphére des Angesprochenwerdens
und -seins durch den anderen Menschen und in gemein-
samen Rhythmen, in gemeinsamen Bewegungen, Gesten,
Zeichen und Gebirden (vgl. Trevarthen 2010). Erst dann
kann sich ein gemeinsames Narrativ herausbilden als eine
Art von gemeinsamer ,Erzihlung“. Das ist bedeutsam,
weil letztlich die Freude und vielleicht mehr noch das
Leid ,erzdhlt* werden wollen, weil sie Zeugenschaft be-
notigen. Das heifst, dass es jemanden geben muss, der mir
versichert, dass ich gelitten habe. Das Leid sucht die Be-
statigung, wodurch es beglaubigt und ,verstanden® wird.
Wenn die Pddagoginnen/Padagogen verstehen, dass Anna
vermutlich (!) durch die sie traumatisierende Erfahrung
der medizinischen Behandlung erneut in der Gegenwart
durch Situationen, Gertiche, Lichtstimmungen, Handlun-
gen etc. an diese Erfahrungen erinnert wird, konnen sie
Annas Perspektive probeidentifikatorisch tibernehmen:
»Ich habe Angst®; ,Mir tut das so weh"; ,Ich fiithle mich
hier allein® etc. Dadurch wire die Moglichkeit gegeben,
ein gemeinsames Bedeuten in der Kommunikation mit
Anna entstehen zu lassen. Wichtig ist, dass Annas ,Er-
innern“ gemeint ist als ein leibliches Gedichtnis (sie-
he oben), das ein sensomotorisches, libidinds besetztes
und interaktives Feld meint, indem wir uns als leibliche
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Wesen fortwihrend bewegen und verhalten (vgl. Fuchs
2000). Wenn die medizinischen Behandlungen fiir Anna
eine traumatische Erfahrung beinhaltet hitten, dann
konnte es sein, dass eine Abspaltung von korpereigenen
Bewegungen und Regungen erfolgt ist. Zudem kann da-
von ausgegangen werden, dass Anna das Spiegelstadium
noch nicht erreicht hat (Lacan 1986; Tervooren 2003). Die
Korpererfahrung des Kindes ist dann noch nicht von
der Vorstellung einer integrierten und ganzheitlichen
Gestalt getragen. Es erfihrt sich als fragmentiert, unko-
ordiniert, abhdngig, als bedroht und ,zersttickelt®. Es ist
daher angewiesen auf das Gegenbild in der Erfahrung der
idealisierten Einheit des Korpers durch einen anderen
Menschen (beispielsweise die jubilatorische ,Bestitigung:
»das bist du®; ,du bist gut so, wie du bist” ...) oder seines
eigenen Korpers im Spiegelbild, damit es — tiber das Bild
des Anderen oder seiner selbst als Spiegelbild — sich als
»ganz® imaginieren kann (vgl. Lacan 1986, S. 105f.). Setzt
man diese Lesarten von Annas Situation als eine Art Ar-
beitshypothese ein, dann wird einerseits deutlich, dass der
Korperdialog Anna eine sicherheitsspendende Erfahrung
von ihren Korperregungen ermoglichen kann im Sinne
eines Korpererlebens. Andererseits wird es Anna moglich,
im Korperdialog durch mein ,Héren®, ,Halten“ und damit
yEingehen® auf die Rhythmen der Organe und Knochen
etc. (siche oben) ein gemeinsames Narrativ auszubilden:
Der (die) Korper kann/kénnen Bewegungen erzeugen,
welche eine Geschichte ,erzihlen®, und das heif3t beglau-
bigen, bezeugen.

Es gibt Kinder, deren Kdrper nicht
vergisst. Und Gber keine Sprache zu
verfugen, heilt nicht, sprachlos zu sein.

Unabdingbare Voraussetzung dieser Lesart ist, dass
Anna zu jedem Zeitpunkt Bertthrungen verneinen/be-
jahen kann und Prinzipien der korperlichen Naherung
eingehalten werden (vgl. Moser 1992; Geifiler & Heisterkamp
2013; Otterstedt 2005). Dies sind nicht nur bei Vorliegen
sexueller Gewalterfahrungen unabdingbare Voraussetzun-
gen, sondern bei jeglichem bertihrenden Kontakt mit den
Schiilerinnen/Schiilern. Und dies aus dem Grund, weil
jede ,Bertihrung bertihrt“ und jede Bertihrung ihre koper-
kontextuellen Felder besitzt: Wenn wir bertihrt werden,
dann hat dies stets auch einen psychosexuellen, energe-
tischen, erkenntnisbezogenen und beziehungsgeladenen
etc. Ausdruck (vgl. Waldenfels 1994).

Als Pidagoginnen/Pddagogen missen wir unsere
Arbeitshypothesen stets in Frage stellen, unser Tun
schwebt zwischen notwendiger Gewissheit und
Ungewissheit. Behalten wir fiirs Erste, dass es Kinder

Es ist ein Changieren zwischen der Sehnsucht, bei sich zu Hause zu sein und ein
»~Wohnverhaltnis® zur Welt zu haben, und gleichzeitig ein Entsetzen daruber, dass dies

nicht zu gehen scheint.
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gibt, deren Korper nicht vergisst und dass tiber keine
Sprache zu verfiigen nicht heifdt, sprachlos zu sein. Kin-
der, die missbraucht, geschlagen, verwahrlos lebten, die

KORPERDIALOG UND TRAUMA

Welt zu haben, und gleichzeitig ein Entsetzen dariber,
dass dies nicht zu gehen scheint. Pddagogik hat sich um
dieses Wohnverhiltnis zur Welt zu sorgen oder anders

massiven Schmerzerfahrungen ausgesetzt waren, verges-
sen diese Erfahrungen nicht. Ihr Koérper stellt eine Art
traumatisches Sediment dar, (...) das etwas weifd und es

das leben will.“

nicht wissen will; etwas sieht und es nicht sehen will;

etwas fuhlt und es nicht fithlen will“ (vgl. Fuchs 2000,
S.42). Es ist ein Changieren zwischen der Sehnsucht,

bei sich zu Hause zu sein und ein ,,Wohnverhiltnis“ zur
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Riva Lehrer, Mirror Shards: Tim / Owl, 2011, Kohle, Glas, Papier, Bibelseiten, Draht, Zweige und Collage auf Tafel

Aus der Serie ,Mirror Shards*

Der Chicagoer Kiinstler Tim Lowly ist bekannt fiir seine Arbeiten, die seine schwerbehinderte Tochter Temma darstellen. Temma hatte unmittelbar
nach ihrer Geburt einen Schlaganfall; infolgedessen ist sie blind, geldhmt und kann nur non-verbal kommunizieren. Viele von Lowlys Arbeiten
erkunden, wie es ist, Temma zu sein.

Mehr zu Riva Lehrer ab Seite 4.



THEMA

Korperdialog und Trauma

Winfried Mall

WAS KANN DENN DER SCHON SAGEN...?

Partizipative Teilhabeplanung mit Menschen mit umfassender Beeintrachtigung

+Nichts iiber uns ohne uns!“ ist die akzeptierte Devise, wenn es um die Planung von Begleitung und Assistenz bei
beeintrachtigten Menschen geht. Das ldsst sich auch dann realisieren, wenn sich die betreffenden Menschen nicht aktiv-
gezielt mitteilen (kénnen) und von ihrem Verstandnisvermdgen her vermutlich nicht in der Lage sind, ihre Situation zu
reflektieren: In einem Kreisprozess von Beobachten, Interpretieren, Schlussfolgern, Handeln und erneutem Beobachten ist
es moglich, die Lebensbediirfnisse der Person in den Blick zu nehmen und den Umgang mit ihr daran auszurichten. So kann
sie erleben: Ich bin beteiligt und habe Einfluss auf mein Leben.

NICHTS UBER UNS OHNE UNS!*

Unter diesem Slogan stellten sich Anfang der 80er-Jahre
allerorten in der internationalen Behindertenbewegung
Betroffene quer und setzten sich so gegen die bevor-
mundende ,Firsorge“ der Expert*innen zur Wehr. Wer
sich heute hinter die Behindertenrechtskonvention der
Vereinten Nationen stellt, bekennt sich dazu, die wirt-
schaftliche und gesellschaftliche Teilhabe von Menschen
mit Behinderungen zu verwirklichen, wobei fir alle Be-
reiche gelten soll: Die Betroffenen sprechen mit. Wenn
es um Teilhabeplanung geht, sitzen sie selbstverstindlich
mit am Tisch — und ihre Meinung ist relevant.

UNnND WAS IST MIT HERRN T.?

Die folgenden Schilderungen von Herrn T. und seinen
Lebensumstinden beruhen auf einer Fachberatung in der
betreffenden Einrichtung im Herbst 2019, verbunden mit
einer halbtigigen Hospitation in Forderstitte und Wohn-
heim. Selbstverstindlich kann in dieser kurzen Zeit Herrn
T’s komplexe Lebenswirklichkeit nur ansatzweise erfasst
werden, und die getroffenen Schlussfolgerungen bleiben
ein Stiick weit hypothetisch. Sie miissen sich erst in dem
Prozess, den die Fachberatung anstofden wollte, bewihren
und ausdifferenzieren.

Herr T. ist Mitte 30, gilt seit Geburt als behindert, weist eine
rechtsbetonte spastische Lahmung auf, es sind epileptische Anfille
vorgekommen, seine Sehfiihigkeit ist wohl stark eingeschrdnkt. Er
hat die Kindheit iiber mit seinen beiden Briidern bei den Eltern
zuhause gelebt. Nach Beendigung der Schulzeit ist er im Alter von
20 Jahren ins Wohnheim gezogen. Tagstiber besucht er die dazu
gehdrige, benachbarte Forderstdtte.

Herr T. bringt die Mitarbeitenden wie auch seine behinderten
Kolleg*innen mit seinem hdufigen und langanhaltenden Schreien
an ihre Grenzen. Dies ist auch Anlass zum Versuch einer parti-
zipativen Teilhabeplanung in Form der genannten Fachberatuny.
Frither hat er sich auch haufiger geschlagen oder andere angegrif-
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fen. Seitdem die Anforderungen an ihn reduziert worden sind und

man mehr versucht, auf seine Vorlieben und Interessen einzugehen,
hat dies abgenommen. Dafiir schreit er immer noch, jetzt sogar
eher mehr. Es wird auch von zuhause berichtet, dass Herr T. schon
frither viel schrie. Seine Familie versuchte dann, ihn zu beruhigen,
indem sie ihm zu essen gab.

Sein spontanes Interesse scheint vor allem auf SiifSes und auf
Kaffee aus zu sein, letzteren kann er sich sogar einigermafien
selbststdndig zubereiten. Er ist auch gern mit einem einzigen Mit-
arbeitenden — vorzugsweise mdnnlichen Geschlechts — unterwegs,
was natiirlich nur begrenzt moglich ist. Auf seinen Namen oder
situationsbezogene sprachliche Aufforderungen (wie ,Komm her!*,
LSteh auf!”) reagiert er z. T. addquat. Selbst setzt er keine aktive
Sprache ein, verwendet keine Zeigegeste, nutzt auch keine Mdg-
lichkeiten Unterstiitzter Kommunikation.

Was bringt es, wenn man Herrn T. mit an den Tisch
setzt, an dem die Teilhabeplanung fiir ihn stattfinden soll?
Vermutlich wird er vor sich hin schaukeln, Laute von
sich geben, mit den Augen rollen, und wenn es zu lange
dauert, wird er wahrscheinlich zu schreien beginnen.
Besteht man darauf, dass er mit am Tisch bleibt, wird er
vielleicht beginnen, sich zu schlagen.

Doch wie soll dann fir ihn die Primisse umgesetzt
werden: ,Nichts tiber ihn ohne ihn!“? Oder gilt sie fiir
Menschen wie ihn dann doch nicht?

EINWURF

Ganz sicher sollte nicht vorschnell konstatiert werden, je-
mand koénne sich nicht einbringen. Vor Jahren berichtete
eine Lehrerin von ihrem stark korperbehinderten Schiiler,
der allgemein nur als der ,Schreier” bekannt war, weil er
eben die meiste Zeit des Tages schrie. Als sie dann begann,
ihm gezielt Moglichkeiten Unterstiitzter Kommunikation
nahezubringen, stellte sich bald heraus, dass er durchaus
etwas zu sagen hatte, dazu aber ohne diese Hilfe nicht in
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der Lage war. Von da an schrie er nicht mehr ... — Und
solche Beispiele gibt es immer wieder. Eine grundsitzliche
Offenheit dafiir, dass der erste Eindruck von einer Person
vielleicht danebenliegt, ist also angebracht.

PARTIZIPATIVE TEILHABEPLANUNG MIT HERRN T.?

Wenn aber die Einschitzung zutrifft, dass es in Herrn T.’s
Erleben von sich in seiner Umwelt (noch) gar kein Thema
ist, sich gezielt — intentional — einzubringen, Aufmerk-
samkeit auf sich zu lenken und beachtet zu werden, dass
er (noch) kaum Gespiir dafiir entwickelt hat, was von ihm
erwartet wird, womit er sich beliebt machen, wie er seine
Absichten verfolgen kénnte — welche Moglichkeiten gibt
es dann, Teilhabeplanung mit ihm dennoch partizipativ
zu gestalten?

Bietet es sich nicht an, entsprechend vorzugehen wie
in anderen Situationen, wenn es um Menschen geht, die
sich nicht intentional dufsern (kénnen)? Von Kindern im
ersten Lebensjahr erwartet man auch nicht, dass sie sich
ihrer Umwelt gezielt und absichtsvoll mitteilen, schon gar
nicht mit Sprache. Und auch nichtbehinderte erwachsene
Menschen kennen Lebenssituationen, in denen sie sich
so sehr auf sich zurtickgeworfen erleben, dass es in den
Hintergrund tritt, was andere davon halten, sie auch an
Grenzen stofden, ihre Erfahrungen mitzuteilen (z.B. bei
grofser Ergriffenheit, tiefen Gefithlsempfindungen, in
Ekstase), oder in denen sie sich nicht in der Lage sehen,
sich aktiv und intentional in ihre Umwelt einzubrin-
gen (z.B. bei starken Schmerzen, schwerer Krankheit, in
schweren seelischen Krisen, tiefer Trauer, infolge einer
erworbenen Hirnschidigung oder einer demenziellen
Entwicklung).

Will man jemanden in solchen Situationen verste-
hen, sammelt man moglichst vorurteilsfrei Beobachtun-
gen und interpretiert sie vor dem Hintergrund von Er-
klirungskonzepten, vergleicht sie mit Beobachtungen
und Interpretationen anderer, entwickelt gemeinsam Ver-
stindnishypothesen zu der Person und ihrem Verhalten
und schliefst von ihnen auf mogliche Umgangsweisen,
Angebote und Interventionen, die der Person gerecht
werden koénnten. Es geht um ein genuin empirisches
Vorgehen, dem auch zu eigen ist, die eigenen Annahmen
stindig zu hinterfragen und an den beobachteten Re-
aktionen des anderen zu messen. Auf diese Weise wird fur
den anderen erlebbar, in seinem So-Sein wahrgenommen
zu werden und tatsichlich einbezogen zu sein. Durch sein
Verhalten, seine Reaktionen kann er mitbestimmen, was
mit ihm geschieht, selbst wenn ihm das nicht bewusst
sein sollte.

Partizipative Teilhabeplanung hiefde in diesem Zusam-
menhang: Herr T. sitzt nicht selbst mit am Tisch, doch alle
Uberlegungen zu ihm sind riickgekoppelt an konkrete
Beobachtungen seines Verhaltens. Sie werden in ein Er-

Eine grundsatzliche Offenheit dafr,
dass der erste Eindruck von einer Person
vielleicht danebenliegt, ist angebracht.
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klarungskonzept eingebettet, das auf wissenschaftlichen
Hypothesen aufbaut. Alle Schlussfolgerungen werden
daran gemessen, ob sie sich mit den Erfahrungen decken,
die die Beteiligten mit Herrn T. gemacht haben. Und alle
Vorhaben miissen sich daran bewihren, dass sie Herrn T.
tatsdchlich erreichen und sich das durch Beobachtungen
bestitigen lisst.

SENSOMOTORISCHE LEBENSWEISEN

Um zu einem gemeinsamen Erklirungskonzept zu kom-
men, kann es helfen aufzuzeigen, welche Themen im
Leben von Menschen wie Herrn T. im Vordergrund ste-
hen. Es ist von den ,sensomotorischen“ Lebensweisen die
Rede, weil Menschen hier in direktem Sptren und Tun,
im Wahrnehmen (,,senso-“) und Handeln (,,-motorisch®)
mit sich selbst und ihrer Umwelt umgehen' (siche Abb. 1).

Die untersten drei dieser Lebensweisen lassen sich als die
basalen Themen sehen. Sie behalten ihre Relevanz — ganz
egal, wie beeintrichtigt jemand ist oder wie sich seine
Lebenssituation darstellt:

o Einheit — Sicherheit — Vertrauen: Erleben,
nicht allein zu sein — gehalten zu werden —
vorbehaltlos angenommen sein.

e Uberleben - Vitalfunktionen: Bedingungslos
bekommen, was zum Leben notig ist — mit der
Welt in Austausch sein — unterstiitzt werden
beim Finden des inneren Gleichgewichts.

e Sich im Korper / in Bewegung erleben: Bertihrt
und bewegt werden — sich selbst und die eigene
Bewegungskompetenz (wie auch ihre Grenzen)
sptren — korperliche Lust erleben.

In diesen Themen ist ein Mensch vor allem bei sich. Wenn
er Gluck hat, erlebt er sich als Zentrum der Welt, nichts
wird gefordert, nichts muss verdient werden. Die Umwelt
splrt, was er braucht, und gonnt es ihm aus Wohlwollen.
Wenn er Pech hat, ist er ausgeliefert, auf sich zurtick-
geworfen, muss erleiden, was die Umwelt ihm auferlegt.

Im dialogischen Wechselspiel von Assimilation und
Akkommodation?, von Einflussnahme und Anpassung® —
der treibenden Dynamik des Lernens* —, steht noch weit-
gehend der Aspekt der Assimilation im Vordergrund: ,Ich
bin darauf angewiesen, dass sich die Welt mir anpasst.“
Sich an das Fremde anzupassen, ist nicht im Fokus, wird
vielleicht sogar durch vorliegende Beeintrachtigungen
behindert.

Erst in den darauf aufbauenden Themen wendet sich
der Mensch aktiv — wenn auch immer noch sensomoto-
risch im Erleben und Handeln — seiner Umwelt zu:

® Die Umwelt mit den Sinnen entdecken
(intermodale Wahrnehmung): Sich neugierig
Vorstellungen tiber die Beschaffenheit der Welt
erwerben — Geschmacksvorlieben entwickeln
— sich auf Neues und Fremdes einlassen
(=Akkommodation: ,Ich passe mich der fremden
Welt an.“).

e Die eigene Wirksamkeit entdecken (seriale
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Abb. 1: Ubersicht Sensomotorische Lebensweisen

Wahrnehmung): Vorstellungen tiber die
Zusammenhinge der Umwelt aufbauen
— Raum, Zeit, Objektkonstanz, Ursache-
Wirkung — Selbstwirksamkeit entdecken — auf
Gewohnheiten bestehen — sich aus der Symbiose
l6sen (= Assimilation: ,Ich kann die Welt dazu
bringen, sich mir anzupassen.). Sprache kann
Signalfunktion haben, um etwas auszuldsen, oder
um zu wissen, was kommt.

® Sich einbringen und teilhaben (intentionale
Wahrnehmung): Aufmerksamkeit auf sich lenken
— sich an Handlungsmodellen orientieren — sich
interessant machen — beachtet und einbezogen
sein wollen (= Akkommodation: ,Ich weif3, wie
ich mich einbringen muss, damit ich beachtet
werde.“). Aktive Sprache kommt ins Spiel, geteilte
Aufmerksamkeit, Zeigegeste.

Erst beim zuletzt beschriebenen Thema ist zu erwarten,
dass ein Mensch sich aktiv einbringen will und dazu
auch Mittel wie Lautsprache oder Unterstiitzte Kommu-
nikation nutzt. Und erst mit dem nichsten Thema (sich
mitteilen — sich einfiihlen) ist ein gewisses Ausmaf$ an in-
neren Vorstellungen verfiigbar, die es erlauben, die senso-
motorischen Themen zu tiberschreiten: Er beginnt, sich
auf Erfahrungen zu beziehen, Erwartungen an Zukunft zu
haben oder sich in andere einzufiihlen. Erst dann wird er
immer mehr seine Interessen und Wiinsche artikulieren
sowie auf Argumente anderer eingehen kénnen.
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HERRN T.’s LEBENSTHEMEN

Verhaltensbeobachtungen anlisslich der Fachberatung
sowie das Zusammentragen der Erfahrungen seiner Be-
zugspersonen in der Forderstétte ergeben folgendes Bild:

Einheit — Sicherheit — Vertrauen: ,Es ist gut, dass ich da bin — ich
bin in Sicherheit geborgen.”

Herr T. scheint ein rechtes Maf$ an Sicherheit und Ver-
trauen mitzubringen, wirkt nicht sehr angstbestimmt.
Wie weit dennoch sein Start ins Leben und das Zusam-
menleben mit ihm fiir ihn und seine Familie trauma-
tisierend war, lisst sich nur vermuten. Es bleibt eine
Herausforderung, ihn trotz seines teils sehr stérenden
Verhaltens immer wieder erleben zu lassen, dass er in
seinem So-Sein akzeptiert wird. Eine sehr férderbetonte
Haltung mit Zielen, die nicht an Herrn Ts Erleben und
seinen Bedurfnissen ankntipfen, durfte diese Basis eher
in Frage stellen und Herrn T. verunsichern.

Nachts im Bett wird Herr T. mit richterlicher Geneh-
migung stets fixiert. Er akzeptiert dies ohne Widerstand,
ja scheint es zu erwarten. Es scheint ihm zu helfen, bei
sich zu bleiben und zur Ruhe zu kommen.

Uberleben — Vitalfunktionen: ,Ich bin mit dem Nétigen fiir Leib
und Seele gut versorgt.”

Herrn T’s medizinische Situation scheint recht unklar:
Wie weit spielt eine Epilepsie akut noch eine Rolle? —
Wie weit hat er Schmerzen (z.B. im rechten Knie)? — Wie
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Auch nichtbehinderte erwachsene Menschen kennen Lebenssituationen,
in denen sie sich sehr auf sich zurickgeworfen erleben und sie auch an Grenzen stofRen,

ihre Erfahrungen mitzuteilen.

genau ist seine visuelle Wahrnehmung beschaffen? — Ist
seine Bewegungsstorung allein Folge einer fruhkindli-
chen Hirnschiddigung, oder hat er dazu noch spiter einen
Schlaganfall erlitten? Eine gute medizinische Versorgung
von Herrn T. bleibt eine herausfordernde Aufgabe.

Was das Erleben von Wechselseitigkeit betrifft, lasst
sich vorstellen, dass Herr T. kaum erlebt hat, dass sich
seine Umwelt nach ihm richtet. Vielleicht war sein Start
ins Leben von Krise und Trennungen bestimmt, beispiels-
weise, weil er aufgrund von Geburtsproblemen lingere
Zeit in der Klinik zubrachte. Vermutlich erfuhren seine
Eltern auch eher wenig Hilfe, um mit den Herausfor-
derungen seiner Behinderung gut umzugehen. Und da
Herrn Ts Entwicklung nicht in den tblichen Bahnen
verlief, konnte sich der Umgang mit ihm vielleicht nicht
angemessen entwickeln, zumal er nicht die Signale und
Reaktionen gezeigt haben durfte, die Eltern intuitiv von
ihrem Baby erwarten.

Was Spannungsregulation angeht, scheint Herr T. vor
allem gelernt zu haben, dass die Aufierung von Anspan-
nung und Stress mit Essen beantwortet wird. Er ist zwar
immer wieder in der Lage, auf Angebote von Nihe und
Entspannung durch vertraute Personen einzugehen, sucht
sie aber eher nicht von sich aus.

Den Korper in Bewegung erleben: ,Ich spiire meinen Korper,
entdecke seine Moglichkeiten, erlebe mich lustvoll in Bewegung.”

Herrn Ts Bewegungserleben ist infolge seiner Korper-
behinderung eingeschrinkt. Er kann gehen, zieht dabei
aber das rechte Bein nach. Fiir lingere Strecken ist ein
Rollstuhl notig. Feinmotorisch ist er eher ungeschickt,
bewdltigt jedoch — wenn gentigend motiviert — auch
komplexere Aufgaben (z.B. sich Kaffee zubereiten). Seine
Lust, sich in Bewegung zu erleben oder sonst korperlich
stimuliert zu werden, scheint eher begrenzt, vermutlich
vor allem, wenn er nicht selbst die Kontrolle dartiber hat
(sich passiv dem Bewegtwerden tiberlassen, z.B. in Hiinge-
matte oder Schaukel). — Wie weit sexuelles Selbsterleben
fur ihn eine Rolle spielt, wird nicht deutlich.

Wie gut Herr T. sieht, und in welcher Weise er die
visuelle Wahrnehmung integriert, ist nicht klar. Laut
Arztmeinung soll er nahezu blind sein, im Alltag orien-
tiert er sich aber eindeutig auch visuell; die Art, wie er
manchmal seine Augen verdreht, konnte fiir eine visuelle
Selbststimulation sprechen.

In Leerlaufzeiten scheint sich Herr T. mit Schaukeln,
Augenrollen, Bertthrungen bis hin zu Sich-Schlagen kor-
perlich zu stimulieren.

Die Umwelt mit den Sinnen entdecken (intermodale Wahrneh-
mung): ,Ich bin offen fiir Neues, ich kann mit meinen Sinnen
geniefSen.”

Herr T. bevorzugt Siifées und Kaffee. Ansonsten scheinen
Geschmacksvorlieben kaum eine Rolle zu spielen. Er geht
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eher nicht offen und neugierig auf die unbekannte Welt
zu (Bereitschaft zur Akkommodation), um zu sehen, was
er dort erleben kann, wird dabei auch durch seine moto-
rischen Einschrinkungen behindert.

Eigene Wirksamekeit erleben (seriale Wahrnehmung): ,Ich
kenne mich aus und habe Einfluss, meine Gewohnheiten werden
respektiert.”

Herr T. kennt sich in seiner Umgebung relativ gut aus
(rdumliche Orientierung), weif3, wo er findet, was er ha-
ben will (Objektkonstanz), kann auch einfache Hand-
lungsschritte kombinieren, um sein Ziel zu erreichen.
Er spielt gern mit Lautfolgen. Er scheint auch zu wis-
sen, wo er die Menschen findet, von denen er sich etwas
verspricht, reagiert auf unbekannte Menschen (z.B. den
Fachberater) eher mit Zurtickhaltung (,Fremdeln®). Eine
Orientierung in der Zeit (Vorstellung, was als nichstes
kommt — Tagesablauf — Wochenstruktur — Warten koén-
nen) ist eher wenig zu beobachten.

Menschen mit — auch umfassenden —
Beeintrachtigungen sind erst einmal
Menschen ,wie du und ich”.

Das Erleben der eigenen Wirksamkeit (Bestehen auf
Assimilation) scheint in Herrn T.s Verhalten eine grofse
Rolle zu spielen. Nachdem er urspriinglich vermutlich
wenig erlebt hat, dass sich die Umwelt nach ihm richtet
(Thema ,Vitalfunktionen®), konnte er gelernt haben, auf
diese Weise dafiir zu sorgen, dass man sich ihm anpassen
muss: Er schreit, und die andern reagieren. Allerdings ist
die Vielfalt an Handlungsweisen, die er spontan einbringt,
sehr begrenzt.

Die Erfahrung hat gezeigt, dass Herr T. mit Stress, Ag-
gression und schlief8lich Autoaggression reagiert, wenn er
zu rigiden Forderungen und Grenzen unterworfen wird,
die er vermutlich nicht sinnvoll nachvollziehen kann.
Andererseits gehort es zu diesem Lebensthema, dass er
die Grenzen seiner Wirksamkeit erleben will und daftr
einsetzt, was ihm zur Verftigung steht. Das stellt hohe
Anforderungen an seine Begleitung und ist eine grofde
Belastung fiir die anderen Personen in seinem Umfeld.

Sich einbringen und teilhaben (intentionale Wahrnehmung): ,Ich
driicke mich aus, werde wahrgenommen, bin einbezogen, finde
Modelle fiir mein Handeln.*

Herr T. scheint sich an ménnlichen Rollenbildern zu
orientieren. Spricht man mit ihm wie unter jungen
Minnern seines Kulturkreises tiblich, reagiert er darauf
positiv. Er zeigt manchmal auch Verhaltensmuster wie
Trosten oder Zirtlichsein (z.B. bei Mitarbeiterinnen) und
setzt sie relativ passend ein.



Im Kommunikationsverhalten zeigt Herr T. eigentlich
keine Intentionalitit (sich ausdriicken, um etwas mit-
zuteilen oder beachtet zu werden) oder Strategien, die
Aufmerksamkeit seiner Umwelt zu lenken (z.B. mit Zei-
gegeste). Er scheint auch kaum Bezug zu anderen Perso-
nen in Forderstitte oder Wohnheim zu haben, aufser dass
er weif$, wen er schlagen kann, ohne etwas zu riskieren
(=seriale Wahrnehmung).

Zusammenfassung

e Herrn T. bedingungslos so anzunehmen,
wie er ist, als Ausgangsbasis fiir eine
entwicklungsforderliche Zusammenarbeit, durfte
eine fortdauernde Herausforderung sein.

e Die tiefsten Einbrtche in Herrn T.’s
,Personlichkeitshaus® dirften beim Thema
,Vitalfunktionen“ zu finden sein. Hier lisst sich
ein grofies Defizit vermuten im Erleben: ,Die
Umwelt richtet sich nach mir.“ Seine Fihigkeit zu
eigenstindiger Erregungsregulation (Beruhigung,
Entspannung, Trost) scheint begrenzt. — Offene
Fragen gibt es auch im Bereich der medizinischen
Versorgung (= korperliches Wohlbefinden).

® Was korperlich-motorische Kompetenzen angeht,
stofst Herr T. rasch an Grenzen. Lustvolles
Erleben des eigenen Korpers kennt er vermutlich
eher nicht, aufder in seinen Weisen, sich selbst
zu stimulieren. Die visuelle Wahrnehmung
steht ihm vermutlich nur eingeschrankt zur
Verfugung.

® Neugier, mit den Sinnen die Welt zu entdecken,
ist eher wenig zu sehen. Die Bereitschaft, sich auf
Fremdes einzulassen, scheint gering.

® FEinen grofden Stellenwert nimmt das Thema
ein, die eigene Wirksamkeit zu erleben. Hier
spielt sich ein Grofdteil von Herrn T.’s Verhalten
ab, und hier ist wohl der Hintergrund fur
die Schwierigkeiten in seiner Begleitung zu
suchen. Dahinter ldsst sich ein Defizit aus
dem Thema ,Vitalfunktionen“ vermuten:

,Die Welt richtet sich nach mir“, in dessen
Folge er Strategien entwickelt hat, mit denen
er seine Umwelt zwingt, sich nach ihm zu
richten. Gleichzeitig gehort zu diesem Thema
die Suche nach tiberzeugenden Grenzen, die
Sicherheit und Orientierung vermitteln. Er
lebt dieses Thema jedoch relativ schmalspurig;
die ganze Breite serialer Wahrnehmung steht
ihm nicht zur Verfugung (vor allem betreffend
Zeitwahrnehmung).

® Esliegt nahe, dass es Herrn T. iber die lange Zeit
des Tages hinweg immer wieder langweilig ist.
Seine Moglichkeiten, sich selbst zu beschiftigen,
sind begrenzt, ebenso seine motorischen

Menschen sind bei allen Abhangigkeiten,
die ihr Leben prdgen, von Geburt an
autonom (= selbstbestimmt).
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Moglichkeiten — und die Betreuungspersonen
sind durch andere Klient*innen gefordert.
Mit seinem Schreien gelingt es ihm recht
effektiv, dass sich alles um ihn dreht, man
auf ihn reagieren muss und er seine Situation
strukturiert.

® Herr T. zeigt kleine Ansitze der Thematik ,Sich
einbringen und teilhaben®, wenn er z.B. ,trostet,
oder wenn er sich tiber einen ,jugendlich-
mainnlichen“ Umgangsstil freut.

Selbstverstandlich ist das nur eine sehr grobe und ver-
ktrzende Skizzierung von Herrn T’s Personlichkeit, die
ihn in seiner Komplexitit nur unvollkommen erfasst.
Auch muss im Bewusstsein bleiben, dass es seine Umwelt
ist, die sich hier ein Bild von ihm macht, und es muss
offenbleiben, wie weit er damit tatsidchlich verstanden
wird. Die aufgestellten Annahmen bieten dennoch ei-
nen Ausgangspunkt, Ideen fiir ein verbessertes Angebots-
spektrum zu entwickeln. In seinen Reaktionen darauf
wird er zeigen, wie weit er sich davon angesprochen erlebt
— auf diese Weise lassen sich die aufgestellten Hypothesen
tberpriifen, und so wird seine Partizipation verwirklicht.

WAS KONNTE HERRN T. HELFEN?
ANSATZE EINER TEILHABEPLANUNG

Der Fokus liegt hier auf der Frage, welche Angebote,
Umgangsweisen, Anforderungen, Moglichkeiten der Um-
gebungsgestaltung Herrn T.’s Personlichkeit gerecht wer-
den konnten, damit er besser mit seinen Moglichkeiten
zurechtkommen, sein Entwicklungspotenzial entfalten
und in sein Umfeld integriert werden kann. Es wird also
nicht zuvorderst seine Verinderung, sondern eine bes-
sere Passung zwischen ihm und seiner Lebenssituation
angestrebt.

Erleben lassen: ,Die Welt richtet sich nach mir.”

e Sich immer wieder von sich aus in Herrn T.s
Verhalten ,einklinken“: Wenn er schaukelt,
lautiert oder sonst mit sich spielt, sich in seine
Muster einschalten, seine Rhythmen aufgreifen,
ihn spiegeln, mit der Hand oder dem Korper
mitgehen — spielerisch, lustbetont, humorvoll,
seine Abwehr respektierend, ohne gleich
aufzugeben. Herausfinden, was ihm wie genau
gefillt, sich so fiir ihn als Interaktionspartner*in
interessant machen.

® Realistische ,,Verwohnangebote®: Von sich aus
(nicht von ihm erzwungen!) ihm etwas anbieten,
das ihm gefillt — in realistischem Rahmen.

e Erkennen, wenn etwas fiir Herrn T. nicht stimmt,
und moglichst Abhilfe schaffen, ohne dass er
lange schreien muss. Wenn das nicht geht, ihn
moglichst begleiten, Verstindnis zeigen und ihn
trosten.

® Angebote zur Erregungsregulation, moglichst
mit einem anderen Menschen (z.B. Basale
Kommunikation, entspannendes Snoezelen,
1:1-Angebote), soweit er darauf eingeht.
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Was kann denn der schon sagen ..?

Gesundheitsfiirsorge

Das korperliche Wohlbefinden verbessern.
Stichworte: Epilepsie, Augen, Physiotherapie,
Schmerzen, Psychopharmaka.

Sich lustvoll im Kérper erleben

e Dialogische Physiotherapie, Massage, Snoezelen,
Sprudelbad, ... — soweit irgend moglich von ihm
positiv erlebt.

Neugier fordern

® Geschmacksvorlieben (im breitesten Sinn)
berticksichtigen, wenn moglich erweitern.

@ Neues zumuten, aber nicht aufzwingen.

Spielraum und Grenzen fiir die eigene Wirksamkeit aufzeigen

Im Umgang mit der eigenen Wirksamkeit
braucht Herr T. Partner*innen, die Giberzeugend
Grenzen setzen und Orientierung geben kénnen,
gleichzeitig aber einfithlsam und liebevoll

mit ihm umgehen und seine Bediirfnisse
anerkennen. Dabei ist es ganz wichtig, Herrn Ts
»Provokationen® nicht personlich zu nehmen,
sondern damit eher ,sportlich umzugehen,
ebenso aber auch, eigene Grenzen und die der
anderen zu respektieren und wenn notig Hilfe zu
suchen.

Regelmifdigkeiten in Herrn T.’s Verhalten
erkennen lernen — nicht erst warten, bis Herr

T. mit Schreien erzwingt, dass man sich um ihn
ktitmmert, sondern ihm moglichst schon vorher
signalisieren, dass man sein Anliegen erkannt
hat. Sich aber auch nicht von ihm unter Druck
setzen lassen, die eigene Souverinitit wahren.
Die gegebenen Grenzen sachlich, transparent
und auf fur ihn verstindliche Weise vermitteln.
Clinchsituationen sind zu vermeiden.

Den Umgang sehr kontrastreich gestalten: Lob
und Bestétigung wird sehr deutlich vermittelt,
ebenso aber auch das Missfallen, wenn Herr T. an
Grenzen geht. Dabei geht es darum, ihm klar und
zuverldssig aufzuzeigen, was geht und was nicht.
Das heifst auch, dass man nicht ,nachtragend”
sein darf, sondern ebenso schnell umschaltet,
wenn Herr T. wieder akzeptables Verhalten zeigt.
Der sprachliche Umgang sollte eher
Signalcharakter haben: Ritualisierte, formelhafte
Redewendungen, kurze und klare Sitze,
Wiederholungen, keine abstrakten Inhalte, keine
»Begrindungen®.

Den Tag nachvollziehbar und vorhersehbar
strukturieren. Wie weit an TEACCH? orientierte
Angebote wie Signale, Plidne, Bezugsobjekte oder
Erst-Dann-Karten helfen, dass Herr T. versteht,
was wann ansteht und von ihm erwartet wird,
wire zu erproben. Einen Blick fir Leerlaufzeiten
entwickeln, rechtzeitig Strukturierungshilfen
bieten. Eventuell lisst sich durch eine
Umgangsweise, die sich am ,Fiihren nach
Affolter“® orientiert, Herrn T. vermitteln, was
ansteht, wie etwas liuft, wie er zum Ziel kommt.
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Herr T. konnte trotz seiner starken
Beeintrachtigungen ein erstaunlich hohes
MaR an Kompetenzen entwickeln.

In der Wohngruppe hat es sich bewihrt,

dass Herr T. — wenn er unruhig ist — in sein
Zimmer gehen kann. Nachts erwartet er seine
Fixierung im Bett. In der Forderstitte konnte ein
Garderobenraum in unmittelbarer Nihe zum
Gruppenraum ein geeigneter Ort sein, wo Herr T.
einerseits die Grenzen der eigenen Wirksamkeit
tberzeugend erleben, andererseits sich auch
beruhigen kann: Wenn man den Eindruck hat,
dass es ihm guttun konnte, wird er (eventuell
nach klarer Vorankiindigung, vielleicht mit
einem Signal?) in den Raum begleitet und dort
allein gelassen. Vielleicht gibt man eine feste
Zeit vor (mit TimeTimer’ zu vermitteln?), bevor
man zu ihm geht und ihn wieder zurtckholt.
Eine solche Mafdénahme soll Herr T. auf keinen
Fall als Strafe erleben (also nicht: ,Wenn du jetzt
nicht ruhig bist, musst du in die Garderobe!“),
sondern im besten Fall als Hilfe, zur Ruhe zu
kommen. Deshalb ist laufend zu beobachten, zu
dokumentieren und sich dartiber auszutauschen,
wann sie eingesetzt wird, wie sie wirkt, und

ob Herr T. ihren Sinn erkennen kann. Sollte

das Unangenehme an der Situation fiir ihn
tberwiegen, ist nach anderen Moglichkeiten zu
suchen.

Es wire glinstig, wenn es ein Areal gibe, in dem
sich Herr T. selbstbestimmt bewegen kann, ohne
andere zu storen oder sich zu gefihrden, gern
auch im Freien. Das ist in der gegenwirtigen
Einrichtung leider fast nicht moglich, wire

aber vielleicht ein Grund, seinen Wechsel in
eine neu geplante Forderstitte zu erwigen, die
diesbeztiglich mehr Freiraum bieten wird.

Erleben lassen, dass er beachtet und einbezogen wird

Ihm von sich aus immer wieder Umgangsweisen
anbieten, die ihn ansprechen (z.B. Junge-Minner-
Slang).

Ihn spiiren lassen, dass man es schitzt, wenn

er sich einfiihlsam einbringt (z.B. zértlich sein,
trosten).

Kommentieren, wie man ihn erlebt, was er
gerade tut, wie man das findet, usw. Eher
beildufig, nicht aufdringlich. Gefiihle teilen.
Wachsam sein fiir Ansiitze, dass er sich
einbringen, Aufmerksamkeit auf sich lenken will
(Ansitze Unterstiitzter Kommunikation).

Zusammenfassende Einschdtzung

Herr T. konnte trotz seiner starken Beeintrichtigungen ein
erstaunlich hohes Mafd an Kompetenzen entwickeln. Zu
behindern scheint ihn neben seinen starken kérperlichen
Einschrinkungen vor allem das Erleben, sich erzwin-



gen zu miussen, dass sich die Umwelt nach ihm richtet.
Gelingt es, ihm einerseits zu vermitteln, dass man ihm
wohlwollend begegnet und gern auf seine Bedurfnisse
eingeht, andererseits ihm auch tiberzeugend aufzuzeigen,
wo sein Spielraum und seine Grenzen sind, kénnte das
zu einer Beruhigung fiithren, ihn vielleicht sogar in die
Lage versetzen, neue Entwicklungsschritte zu machen.

WAR ES DAS JETZT SCHON MIT HERRN T.?

Soweit die Ergebnisse der erwihnten Fachberatung ein-
schliefslich des Auswertungsgesprichs mit den beteilig-
ten Betreuungspersonen. Herr T. selbst hat daran nicht
bewusst teilgenommen, ja, es ist fraglich, wie weit er
realisiert hat, dass es an diesem Tag um ihn ging. Allen
direkt an dem Prozess Beteiligten war jedoch klar, dass sie
sich stellvertretend fiir Herrn T. einbringen, es um sei-
ne Lebensqualitit geht, die sich nattrlich nur unter den
gegebenen Umstinden mit stets begrenzten Ressourcen
realisieren kann.

Zu einer eigentlichen Teilhabeplanung, die die Bezeich-
nung ,partizipativ® verdient, wird der Prozess jedoch
erst, wenn sich in Herrn Ts Leben tatsichlich etwas in
dem Sinn veridndert, dass er zufriedener leben kann. Er
kann langfristig erleben, dass seine Bediirfnisse besser
aufgegriffen werden, tiberfordernde oder frustrierende
Situationen seltener werden und er darin nicht allein
gelassen wird — er erlebt sich einbezogen und spiirt, dass
es auf ihn ankommt.

Soweit es die Ressourcen der Einrichtung zulassen,
muss es auch nicht wie in dieser Fachberatung bei einem
einmaligen Anlauf zur Teilhabeplanung bleiben, der —

Menschen sind auf
Kooperation angelegt.

KORPERDIALOG UND TRAUMA

wie so oft — vor allem die in den Blick nimmt, die von
ihrem Umfeld als stérend erlebt werden (und nicht sel-
ten bei auftretenden Schwierigkeiten binnen kurzem ins
Leere 14uft). Auch fiir Menschen, deren Leben noch aus-
schliefdlicher den basalen Themen menschlichen Lebens
verhaftet ist (= ,umfassend beeintrichtigte“ Personen),
lassen sich systematische Verfahren zur Teilhabeplanung
etablieren.?

WAS BRAUCHT DAS FUR EIN MENSCHENBILD?

Menschen mit — auch umfassenden — Beeintrichtigun-
gen sind erst einmal Menschen, ,wie du und ich®. Ihre
Lebensthemen teilen sie mit allen Menschen, auch wenn
vieles an ihren Lebensumstinden besonders sein mag.
Das zeigt eine gemeinsame Basis auf, ermoglicht grund-
sdtzlich die Einftihlung in ihre Lebensrealitit, auch die
Einsicht, wie wenig es braucht, um selbst auf die ,,andere
Seite“ zu geraten: Begriindung einer basalen Partnerschaft
zwischen Menschen, die eine Begegnung auf Augenhohe
notig macht.

Menschen sind bei allen Abhingigkeiten, die ihr Le-
ben prigen, von Geburt an autonom (= selbstbestimmt).
Jeder Atemzug lisst sich als Entscheidung des Menschen
zum Weiterleben verstehen, jeder Muskelan- oder -ent-
spannung geht ein ,Entschluss” des Korpers voraus, diese
oder jene Verinderung einzuleiten. Der Respekt vor dieser
basalen Autonomie ist Grundlage eines hilfreichen Um-
gangs miteinander: Entwicklung, Verdnderung, ,Forde-
rung® lasst sich nicht von aufden machen, sondern kann
nur von der betreffenden Person selbst geleistet werden,
und sie soll dies nicht tun missen, nur damit es ihrer
Umwelt bessergeht.

Menschen sind auf Kooperation angelegt. Beziehungen
auf Augenhohe fordern, Machtbeziehungen verhindern
Entwicklung. Nicht, was der andere zu lernen hat, ist Ziel
von Teilhabeplanung, sondern wie gemeinsam ein Weg zu
einem moglichst gelingenden Leben zu finden ist.
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1 Siehe Mall (2004a); Mall (2014 ), dort
auch detaillierte Quellenangaben;

mehr unter www.sensomotorische-le-
bensweisen.ch (abgerufen 22.11.2019).

2 Siehe Piaget (1975) — hier zugegebener-
mafden sehr verkiirzt dargestellt

3 Siehe Rodler (1984)

4 Siche Mall (2004b)

5 Z. B. https://www.team-autismus.de/
was-ist-teacch/ (abgerufen 23.12.2019),
wobei TEACCH hier unabhingig von der
Diagnose Autismus als Unterstiitzungs-
konzept vor allem fir die seriale Wahr-
nehmung gesehen wird.

6 Siche https://wahrnehmung.ch/affolter-
modell (abgerufen 23.12.2019)

7 Siehe https://timetimer.de/ (abgerufen
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Der ehemalige Widerstandskimpfer und Nobelpreistriiger Thun Channareth ist eines von rund 65.000 Minenopfern in Kambodscha.

Foto- Wiithrich

CHRISTA WUTHRICH

.50 einen Vater hatteich auch gerne”

Mit 22 Jahren tritt Thun Channareth auf eine Landmine. Er verliert beide Beine. Seine Geschichte steht symbolisch fiir
Tausende in Kambodscha, die Opfer von Personenminen, Streumunition und explosiven Kriegsmunitionsriickstdanden sind.

»Den Geruch von verbrannter Haut und
Sprengstoff vergisst du nie. Und auch das
Gefiihl ,gebrochen® zu sein, lebendig zer-
stort, bleibt.” Am 18. Dezember 1982 tritt
Thun Channareth — von seinen Freunden
nur Reth genannt — auf eine Landmine. Der
damals 22-Jahrige ist Widerstandskampfer
im Dienst der vietnamesischen Armee in
der Ndhe der kambodschanisch-thaildndi-
schen Grenze. Die Explosion ist der Tief-
punkt eines kurzen Lebens, das gepradgt ist
durch Armut, Verzicht, Leiden und Gewalt.
Geboren in eine arme GroRfamilie, verldsst
Reth die Schule friih, wird dann durch die
Roten Khmer von seiner Familie getrennt
und aufs Land in ein Arbeitslager gesteckt.
Wahrend des knapp vier Jahre dauernden
Terrorregimes der Roten Khmer werden an
die zwei Millionen Menschen umgebracht,
das sind jeden Tag liber 1400. Reth {iberlebt.
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Kurz vor dem Sturz der Roten Khmer gelingt
ihm sogar die Flucht.

Angekommen an der thaildndischen Grenze
wird ihm der Zutritt zum Fliichtlingslager
verwehrt. Es hat nur noch Platz fiir Frauen
und Kinder. Die einzige Chance zu iberle-
ben ist, der Widerstandsarmee beizutre-
ten. Das eigene Leben als Tauschobjekt fiir
eine Uniform, Waffen und Nahrung. Reth
kampft, spioniert, legt Minen und versucht,
mit dem eigenen Leben davonzukommen.
Im kriegerischen Tumult lernt er eine Frau
kennen, heiratet sie und lasst sie im Fliicht-
lingslager zuriick. Am 18. Dezember 1982
wartet sie hochschwanger mit dem ersten
gemeinsamen Kind auf seine Riickkehr.
Reth iiberlebt die Explosion, verliert dabei
jedoch beide Beine. ,Fiir mich gab es keinen
Sinn weiterzuleben. Meinem neugeborenen

Sohn ein Vater zu sein — ohne Beine, Arbeit,
Zukunft? Ohne mich".

Die Geschichte von Reth steht symbolisch
fiir die tausenden von Menschen in Kam-
bodscha, die Opfer von Personenminen,
Streumunition und explosiven Kriegs-
munitionsriickstdnden werden und wurden.
Laut offizieller Zahlen der CMAA (Cambo-
dian Mine Action and Victim Assistance
Authority) sind zwischen Januar 1979 und
Juni 2019 an die 64.840 Menschen Opfer
von Landminen und explosiver Kriegsmu-
nition geworden. Ein Drittel davon starb.
Mehr als 9000 Opfern wurden GliedmaBen
amputiert. Diese Zahlen basieren auf den
an die Behorden gemeldeten Fallen. Die
Dunkelziffer — in Anbetracht der oft sehr
abgelegenen, betroffenen Gebiete — scheint
groB. Verschiedene Quellen schatzten, dass
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LFUr mich gab es keinen Sinn weiterzuleben. Meinem neugebarenen Sohn

ein Vater zu sein — ahne Beine, Arbeit, Zukunft? Ohne mich.”

in Kambodscha iiber 25.000 Amputierte
leben. Fakt ist, dass es in keinem anderen
Land im Verhaltnis zur Einwohnerzahl mehr
Menschen gibt mit amputierten Gliedern.

Handgranate beim Spielen

Die CMAA geht davon aus, dass im gan-
zen Land immer noch vier bis sechs Milli-
onen Minen, Streumunition und explosive
Kriegsmunitionsriickstande verteilt sind.
Das wiirde einer Bombe, Mine oder Granate
pro drei Einwohnerinnen bzw. Einwohnern
entsprechen. Sicher ist sich bei diesen Zah-
len niemand. Klar ist, dass die Situation in
Kambodscha komplex ist. Das Land wurde
in den Kriegswirren der 60er, 70er, 80er und
90er Jahre in verschiedenen Konflikten von
verschiedenen Konfliktparteien massiv ver-
mint und bombardiert. Die US-Streitkrafte
bombardierten zwischen 1965 und 1973 im
Kampf gegen die vietnamesischen Kommu-
nistinnen und Kommunisten das Land mit
500.000 Tonnen Bomben. Das sind mehr
Bomben als die Alliierten im Zweiten Welt-
krieg auf Japan abgeworfen hatten. Das Ziel
war, die Nachschubwege, die durch Kam-
bodscha fiihrten, zu zerstoren. Landminen
legten die verschiedenen Konfliktparteien
vor allem wahrend des spateren Biirger-
kriegs. Genaue Zahlen oder Plane davon
gibt es keine. Reth trat in Kambodscha in
der Nahe der thailandischen Grenze auf eine
in Russland hergestellte Personenmine.
Wer sie gelegt hatte, ist unklar. An die 3670
Quadratkilometer Land wurden wadhrend
der Konflikte mit Minen versehen. Bis heute
sind 1900 Quadratkilometer und damit mehr
als die Halfte ,entmint®. Zusatzlich zu den
Bomben und Minen bedrohen im Landes-
innern immer noch Blindganger die Beval-
kerung. Das Risiko, beim Spielen eine Hand-
granate zu finden oder bei der Reisernte auf
einen explosiven Sprengsatz zu steigen, ist
jenach Provinz noch akut.

In den 80er und 90er Jahren forderten die
Bomben, Minen und explosivenKriegswaffen
jahrlich mehrere tausende Opfer. Im Vorder-
grund stand das nackte Uberleben. An eine
organisierte, landesweite Reintegration der
Opfer war nicht zu denken. Heute sind mehr
als 4000 NGOs in Kambodscha registriert
und auch der Staat hat reagiert. Seit 1993
gibt es ein spezialisiertes Programm — das
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staatliche Mine Risk Education (MRE] —, das
Menschen in den betroffenen Gebieten in-
formiert und sensibilisiert. Zusatzlich sorgt
das Cambodian Mine Action Centre (CMAC)
fiir die Entscharfung von Minen und explo-
siven Kriegsmunitionsriickstanden. Ergdnzt
wird das Angebot durch die CMAA, die sich
fiir die Rechte der Landminenopfer einsetzt
und entsprechenden Support koordiniert.

Fragwiirdige Opferprogramme

Ny Nhar ist stellvertretender Direktor des
Opfer Assistenz Programmes von CMAA.
LHeute sind klare Mechanismen in Kraft,
was nach einem Minenunfall mit dem Op-
fer geschieht und wer dafiir aufkommt®,
betont Ny Nhar. Fiir die medizinische Erst-
versorgung und die drztliche Betreuung
fallen fiir das Opfer keine Kosten an. Fiir die
arme Landbevdlkerung — das durchschnitt-
liche Minimaleinkommen liegt bei 164 Euro
pro Monat — ist dies ein wichtiger Aspekt.
Denn im Notfall wird aus Kostengriinden
ganzlich auf medizinische Betreuung ver-
zichtet. Danach sollten die Rehabilitation
und Reintegration starten. Im ganzen Land
gibt es jedoch nur drei Zentren, die eine oft
unerlassliche Umschulung oder Zusatzaus-
bildung fiir die Opfer anbieten. Das heift,
die Mehrheit der Opfer muss fiir eine sol-
che Umschulung ihr Dorf und damit das
gewohnte Umfeld verlassen. Dazu braucht
es Mittel und Unterstiitzung. Fehlen diese,
findet keine Umschulung und damit auch
keine Reintegration statt. Der Weg aus der
Isolation und Armut ist kaum madglich. ,Es
macht mehr Sinn, jeden Fall individuell an-
zusehen. Was gibt es fiir Ausbildungschan-
cen im Dorf und mit welcher Arbeit kann
man im Dorf iiberleben und eine Familie
erndhren”, prazisiert Ny Nhar. Dieses Um-
denken betrifft aber auch die Anbieterinnen
und Anbieter von Hilfe. ,Viele Opfer be-
kamen von internationalen Organisationen
Hilfe in Form einer Ndhmaschine, eines Tuk-
tuk oder eines Workshops zugesprochen.
Zuriick im Dorf gab es dafiir keinen Bedarf
und damit auch kein Einkommen*, prazisiert
Ny Nhar. Die Hilfe sollte sich in Zukunft nicht
an den Geberinnen und Gebern orientieren,
sondern an den empfangenden Personen.
Was es bedeutet, in Kambodscha mit ei-
ner Behinderung zu leben, weiR der heute
47-)ahrige aus eigener Erfahrung. Geboren

wahrend des Krieges in einem kleinen Dorf,
litt er als Kleinkind an Kinderlahmung. Es
gab weder Arzte noch Medikamente. Sein
linkes Bein blieb geldhmt. Bis zur flinften
Klasse bewegte sich Ny kriechend fort, da-
nach auf selbstgemachten Bambuskriicken.
Wahrend des Studiums trugen ihn Kollegen
die Treppen der Universitat hinauf und hin-
unter. Einen Job wollte ihm auch nach dem
abgeschlossenen Studium zum Physiklehrer
niemand geben. Behinderte Menschen kén-
nen keine Vorbilder sein, meinte der Uni-
versitatsrektor. Ny kdmpfte weiter, sprach
personlich beim Erziehungsminister vor und
bekam schlussendlich eine Anstellung als
Lehrer. Seit mehr als einer Dekade kampft
er nun in verschiedenen Organisationen fiir
die Reintegration von Minenopfern. Unter-
stlitzt wird dieser Kampf heute auch auf
politischer Ebene.

Theorie und Praxis

2009 erlieR die Regierung ein Gesetz zum
Schutz und zur Forderung der Rechte von
Menschen mit einer Behinderung. Men-
schen mit einer ,schwerwiegenden Beein-
trachtigung” haben das Anrecht auf eine
Unterstiitzung von knappen 4,50 Euro pro
Monat. Unternehmen miissen sich dazu
verpflichten, dass — je nach GroRe des Be-
triebes — ein bis zwei Prozent ihrer Be-
legschaft eine korperliche Behinderung
haben. Ansonsten droht eine Strafe — rein
theoretisch. Was auf Papier gut tont,
scheint in Kambodscha kaum in der Praxis
angekommen zu sein. Laut einem austra-
lischen Forschungsteam, welches die kam-
bodschanischen  sozio-wirtschaftlichen
Gesellschaftsstrukturen zwischen 2009 und
2014 analysierte, bekommen nicht einmal
vier Prozent der Menschen mit einer Be-
hinderung in Kambodscha irgendeine Form
von Unterstiitzung. Die Autorinnen und
Autoren halten auch fest, dass es rund 36
Euro pro Monat brauchen wiirde, um fiir die
Mehrkosten, die eine Behinderung mit sich
bringt, aufzukommen. Fehlt die finanzielle
Unterstiitzung, droht die totale Verarmung.
Denn arm sind Familien auf dem Land so-
wieso. Laut der Weltbank hatte 2015 fast
die Halfte (44%) der Bevdlkerung keinen
Zugang zu sanitaren Anlagen; fiir jede vier-
te Person war sauberes Trinkwasser nicht
gewihrleistet. Uberleben kdnnen die Fami-
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Reths Kampf ist auch mit dem Friedensnobelpreis nicht zu Ende. Er setzt sich immer
noch fir Minenopfer ein, agiert als Botschafter fur die Personenminen-Kampagne
und kampft fir das Verbot von Clusterbomben.

lien dank kdrperlicher Arbeit. Blind oder im
Rollstuhl ist dies nicht mehr maglich. Alter-
nativen fehlen. Die Betroffenen sind damit
nicht nur konstanten Existenzangsten aus-
gesetzt sondern auch permanentem Stress.
Eine Umfrage der beiden NGOs Louvain
Cooperation und Handicap International
zeigte 2016 auf, dass soziale Ausgrenzung,
Diskriminierung, Familienkonflikte und feh-
lende Arbeitsmaglichkeiten, das Leben von
Behinderten pragen.

Friedensnobelpreis

Reth, der seit seinem Minenumfall in einem
selbst hergestellten Rollstuhl sitzt, kennt all
diese Aspekte aus eigener Erfahrung. ,Ich
habe um Jobs gebettelt und hatte jede Ar-
beit gemacht. Behindert und ohne Einkom-
men fiir eine Familie aufzukommen, bedeu-
tet konstanten Stress, Unsicherheit, aber
auch Selbstzweifel”, erinnert er sich. Der
sechsfache Familienvater findet erst 1993
mehr als elf Jahre nach seinem Unfall — den
GroRteil davon in einem Fliichtlingslager
— eine bezahlte Arbeit. In der Hauptstadt

Phnom Penh baut er fiir Hilfsprojekte der
Jesuiten Rollstiihle, arbeitet als Ubersetzer
und setzt sich fiir Minenopfer ein. Dann
beginnt er, Unterschriften zu sammeln, um
die Landminen, deren Produktion und Ein-
satz zu verbieten. Er wird einer der groRen
Kampfer fiir die ,Internationale Kampagne
fiir das Verbot von Landminen® (ICBL), reist
um die Welt, trifft Kéniginnen und Kénige,
Prinzessinnen und Prinzen, Premierminis-
terinnen und Premierminister, Prasidentin-
nen und Prdsidenten und sogar den Papst.
Sein Einsatz lohnt sich. Es entsteht die
.Ottawa-Konvention®, ein internationales
Abkommen, das bis heute 164 Staaten un-
terzeichnet haben. Sie verpflichten sich,
den Einsatz, die Lagerung, die Herstellung
und Weitergabe von Personenminen zu ver-
bieten. Stellvertretend fiir alle involvierten
Parteien nimmt Reth 1997 in Schweden den
Friedensnobelpreis entgegen. Am liebsten
hdtte er die goldige Trophde sofort verkauft
und damit die finanziellen Sorgen der Fami-
lie beendet. Doch wer kauft einen Nobel-
preis? ,Wenn meine Kinder ihren Freunden

meine Geschichte erzahlen, ist die Reaktion
immer die Gleiche: So einen Vater hatte ich
auch gerne!”. Reths Kampf ist auch mit dem
Friedensnobelpreis nicht zu Ende. Er setzt
sich immer noch fiir Minenopfer ein, agiert
als Botschafter fiir die Personenminen-
Kampagne und kampft fiir das Verbot von
Clusterbomben.

Fiir die Internationale Gemeinschaft hat
das Minenproblem in Kambodscha keine
Prioritat mehr. Die Opferzahlen haben sich
massiv reduziert. Von 4320 Opfer im Jahr
1996 zu 58 Opferim Jahr 2018. Damit schwin-
det auch der Wille, entsprechende Projekte
zu finanzieren. Die Reintegration von Men-
schen, die Beine oder Arme verloren haben,
bleibt jedoch top aktuell. Grund dafiir sind
Verkehrsunfalle, bei denen oft Motorrader
involviert sind. Im Durchschnitt starben
2018 in Kambodscha fiinf Menschen pro Tag
bei einem Verkehrsunfall. Amputationen
hdufen sich. Doch egal, ob eine Landmine
oder ein Motorradunfall zu einer schweren
Behinderung fiihrt, die Problematik der Re-
integration der Opfer bleibt.

Keine Chance auf Arbeit

Die aktuelle gesetzliche Lage in Osterreich
bringt rund 22.000 Menschen, die in Behin-
dertenhilfewerkstatten arbeiten, in die Rolle
von Kindern. Sie erhalten fiir ihren zuweilen
durchaus marktfahigen Arbeitseinsatz ge-
ringes Taschengeld und bleiben lebenslang
von Familien und/oder der Sozial- und Behin-
dertenhilfe finanziell abhdngig. Wie Minder-
jahrige sind sie in der Krankenversicherung
bloR mitversichert bzw. kdnnen in der Pensi-
onsversicherung keinen Anspruch erwerben,
sondern sind dort eventuell als Bezieherin
oder Bezieher von Waisenpensionen akten-
kundig. Zum wiederholten Mal hat das Kol-
legium der Volksanwaltschaft Osterreich
auf diese Situation hingewiesen und betont,
dass es diesbeziiglich Anderungen braucht,
will man die Bestimmungen der UN-Kon-
vention befolgen. So sollte z.B. die sozial-
versicherungsrechtliche Absicherung von
in Beschaftigungstherapiewerkstatten ein-
gegliederten Personen durch einen eigenen
Versicherungstatbestand erfolgen. Neue
Modelle der Entlohnung anstelle des bishe-
rigen Taschengeldsystems gilt es zu priifen.

PeRu

Gewaltstudie

Menschen mit Behinderungen sind deutlich
haufiger von Gewalt betroffen als Menschen
ohne Behinderungen. Eine besonders ge-
fahrdete Gruppe sind Menschen, die Unter-
stlitzungsbedarf bei Grundbediirfnissen wie
beispielsweise der Korperpflege sowie bei
der Kommunikation haben. Das zeigt eine
Studie, die im Auftrag des Osterreichischen
Nationalrates vom Sozialministerium in Zu-
sammenarbeit mit der Volksanwaltschaft
erstellt wurde. Im Blick der Studie waren
Daten iiber Gewalterfahrungen im Verlauf
des Lebens von Menschen mit Behinderun-
gen, die Einrichtungen der Behindertenhil-
fe nutzen, in psychosozialen Einrichtungen
leben oder sich im MaRnahmenvollzug be-
finden. Wesentliche Ergebnisse der Studie
sind: Der Schliissel fiir eine gewaltfreie Um-
gebung ist eine Organisationskultur auf Ba-
sis der UN-Behindertenrechtskonvention.
Die Ergebnisse und Empfehlungen der Stu-
die sollen in den neuen Nationalen Aktions-
plan Behinderung einflieRen.
Weitere Infos unter:
sozialministerium.at/Gewaltpraevention
PeRu

Basis fiir Sprachforderung

Die wichtigste Grundlage fiir die sprach-
lichen Fortschritte und die allgemeine
Entwicklung eines Kindes ist die soziale
Kommunikation zwischen dem Kind und
seinen Bezugspersonen — ob Eltern oder
Pdadagoginnen und Padagogen. Dies wurde
bei einem Symposium der Padagogischen
Hochschule Steiermark zu den Themen
.Sprachforderung — Sprachliche Bildung
— Sprachheilpddagogik” Anfang Februar
durch neue wissenschaftliche Erkenntnisse
untermauert. So hat z.B. die Haufigkeit von
sprachlichen Interaktionen — sogenannten
»conversational turns® — im Alter von 18 bis
24 Monaten signifikante Auswirkungen auf
das zehn Jahre spater gemessene Sprach-
verstandnis. Mehr noch: Sie ist fiir ein Fiinf-
tel des Intelligenzquotienten verantwort-
lich. Ist man friiher davon ausgegangen,
dass das Kind zuerst Laute bilde, dann einen
Wortschatz erwerbe, diesen spadter in Phra-
sen und Satzen verwende und schlieBlich
damit in soziale Kommunikation trete, so
weill man heute, dass der Prozess genau
umgekehrt ablduft.

PeRu
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LEA FREI

Zwischen Dabeisein und
Ausgeschlossensein

Peter Achermann wurde mit Spina bifida geboren. Einer Riickenmarksverletzung, die in den ersten
Schwangerschaftswochen entsteht. Sofort nach der Geburt wurde er operiert. Die Operation verlief gut.
Doch sein Leben ist trotzdem von seiner Behinderung gepragt.

Bei jedem Schritt scheinen Peter Acher-
manns Beine ausweichen zu wollen. Er
bewegt sich mit wankendem Gang. In
langsamem Tempo und mit Pausen zum
Ausruhen kann er einen halben Kilometer
zuriicklegen. Dass der 48-Jahrige gehen
kann, ist fiir ihn nicht selbstverstandlich.
Seine Wirbelsdule ist beschadigt. Die Aus-
wirkungen des Geburtsgebrechens duern
sich individuell. Nicht nur die korperlichen,
sondern auch die geistigen Fahigkeiten
kénnen stark beeintrdchtigt sein. ,Geistig
bin ich aber topfit“, sagt Peter Achermann.
WVielleicht etwas langsamer und weniger
belastbar als andere®, erganzt er. Anzumer-
kenistihm davon, zumindest auf den ersten
Blick, nichts.

Unabhéngig sein, trotz Behinderung

Ich treffe Peter Achermann in seinem Zu-
hause in Buochs im Kanton Nidwalden. Auf
die Frage, was er sich in seinem Leben wiin-
sche, kommt die Antwort, dass er gliicklich
sein mochte. Dies gelinge ihm zwar nicht
immer, aber oft. Fiir Leute, die zwei Autos
haben und dreimal im Jahr in Urlaub fahren
und trotzdem nicht zufrieden sind, hat Pe-
ter Achermann nur ein miides Lacheln {ibrig.
Es stimme ihn traurig zu sehen, dass diese
Menschen nicht schdtzen, was sie haben,
sagt er. Er selber brauche keinen materiel-
len Uberfluss, damit es ihm gut gehe. Er lebt
allein in einer gemiitlichen Zweizimmer-
wohnung mit Balkon im dritten Stockwerk
eines Mehrfamilienhauses. Eine Partnerin
hat er nicht. Seine Wohnung ist schlicht
und gemiitlich eingerichtet. Einen Rollstuhl
oder Kriicken braucht er nicht. Nur in Aus-
nahmefdllen wie zum Beispiel bei einem
Stadtetrip oder einer Reise an den Strand

Leben mit Spina bifida stellt Peter Achermann
hiiufig vor Herausforderungen. Wichtig ist ihm,
dennoch selbststindig und unabhiingig von
anderen zu leben. roto. Lea Frei

nutzt er solche Hilfsmittel. Um seine Sta-
bilitat zu verbessern, tragt er jedoch ortho-
padische Innenschuhe. Auf eine spezielle
behindertengerechte Einrichtung in seiner
Wohnung verzichtet Peter Achermann be-
wusst. Er machte sich von sowas nicht ab-
hangig machen. Manchmal hilft ihm eine
seiner Schwestern beim Reinigen der Boden
in seinem Zuhause, mehr Unterstiitzung
braucht er im Alltag nicht. Mobilitat verleiht
ihm sein Auto. Er fahrt mit automatischer
Gangschaltung. ,Unabhdngigkeit sei ihm
wichtig”, betont er.

Ein gutes Umfeld schaffen

Aufgewachsen ist Peter Achermann auf
einem Bauernhof mit fiinf Geschwistern,
unweit vom Ort, wo er heute lebt. Seine
Krankheit verlieh ihm eine Sonderstellung
in der Familie. Die Mutter schenkte ihm
besondere Aufmerksamkeit, erzog ihn aber
gleichzeitig zur Selbststandigkeit. Sie be-
mutterte und beschiitzte ihn nicht mehr
als die anderen Kinder. Schon friih hat man
Therapieversuche gemacht. Nachts musste

Peter Achermann fuhlt sich manchmal, als schwebe er
zwischen zwei Welten: Der ,normalen”, in der er aufgewachsen
ist, und der .anderen” aufgrund seiner Behinderung.
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er Schienen tragen, die Beine sollten da-
durch gerichtet werden. ,Geholfen habe
das vermutlich kaum etwas,” lberlegt sich
Peter Achermann heute. In der Schule hatte
er es nicht einfach. Die Eltern mussten ihn
jeweils zur zwei Kilometer entfernten Schu-
le bringen. Nicht selten wurde er ausgelacht
oder gemieden. ,Kinder sind manchmal
brutal. Ich musste mich durchkdmpfen®, er-
innert sich Peter Achermann. Die Schulzeit
habe ihn gepragt. Er konnte nicht wie ande-
re Kinder rumtollen und sich beim Spielen
messen. Stattdessen entwickelte er eine
Sensibilitat, die ihm auch auf seinem wei-
teren Lebensweg hilfreich sein sollte. Er hat
gelernt, sich Respekt zu verschaffen, erklart
er: ,Ich interessiere mich fiir die Menschen.
Jeder hat seine Probleme und Sorgen. Ich
habe gelernt zuzuhdren und bin ein guter
Gesprdchspartner geworden.” Dadurch fand
er seinen Platz in der Gesellschaft und Men-
schen, die ihn schatzen.

Tun, was maglich ist

Peter Achermann betrieb mehr Aufwand als
andere, um im Unterricht mitzuhalten. ,Ich
musste recht Gas geben beim Lernen®, sagt
er riickblickend. Doch er passte sich seinen
Voraussetzungen an und richtete seine In-
teressen und Hobbies nach den Dingen aus,
die fiir ihn moglich waren. Als es um die Be-
rufswahl ging, fiihlte sich Peter Achermann
deshalb kaum eingeschrankt. Er suchte eine
Tatigkeit, die er sitzend ausfiihren konnte
und lernte den Beruf des Juwelenfassers.
Bei der Herstellung von hochwertigem
Schmuck konnte er seine Kreativitat aus-
leben. Dies gefiel ihm. Doch es war nicht
einfach, in wirtschaftlich schwierigen Zei-
ten dem Druck in der Luxusbranche stand-
zuhalten. Einige Jahre spdter absolvierte
er noch eine kaufmannische Lehre. Peter
Achermann hat heute eine feste Anstellung
in einem Achtzig-Prozent-Pensum bei der
Staatsanwaltschaft in Kriens im Kanton Lu-
zern. Angefangen hat er dort vor 13 Jahren
als Biiroassistenz. Im Laufe der Zeit konnte



er seine Kompetenzen am Arbeitsort aus-
bauen. Heute arbeitet er als Sachbearbeiter.
Seine Umgebung gebe ihm Sicherheit, sie
verhelfe ihm zu Wohlbefinden, erklart Peter
Achermann. Er hat einen kleinen, aber stabi-
len Freundeskreis und eine unterstiitzende
Familie an seiner Seite.

Leben mit Einschrankungen

Die Einschrankungen, die ihm seine Behin-
derung auferlegt, machen ihm aber den-
noch manchmal zu schaffen. Er befindet
sich immer wieder in Situationen, in denen
er sich ausgeschlossen fiihlt. Dann zum Bei-
spiel, wenn seine Freunde zum Wandern in
die Berge gehen. Durch die kontinuierliche
Fehlbelastung beim Gehen sind Knie und
Hiifte besonders belastet. Mit wdchent-
licher Physiotherapie hat er die Schmerzen
im Griff. Er achtet auf sein Gewicht. Jedes
zusatzliche Kilo spiirt er in den Gelenken.
Doch am schwierigsten ist es fiir ihn, mit
den Einschrankungen zu leben, die nicht
auf den ersten Blick ersichtlich sind. Sei-
ne Blasen- und Darmfunktionen sind ein-
geschrankt. Er verwendet Katheter und
Einldufe fiir die Entleerung der Blase und
Stuhlgang. Die Sexualfunktionen sind be-
eintrachtigt. Beriihrungen an den Beinen
und im Intimbereich fiihlen sich dumpf an.
Ohne eine feste Partnerschaft ist es fiir Pe-
ter Achermann nicht einfach, seine Sexuali-
tdt zu leben. Zu anders als das, was fiir ihn
maglich sei, seien die Vorstellungen ,nor-
maler” Menschen, erklart er. Haufig fehle die
Offenheit seines Gegeniibers, um mit seinen
Einschrankungen umzugehen. Er habe die
Erfahrung gemacht, dass Sexualitdt in der

heutigen Gesellschaft fast ausschlieBlich
auf die Erektion des Mannes beschrankt
werde. Er selber habe aber gelernt, seine
Vorstellung von Sexualitdt auszuweiten:
JIch sehe den ganzen Kdérper als erogene
Zone". Seine letzte ldngere Partnerschaft ist
neun Jahre her. Das Kennenlernen von ande-
ren Menschen ist dank dem Internet fiir ihn
kein Problem. Es gibt Kontaktportale spe-
ziell fiir Menschen mit Behinderung. Doch
die ,richtige” Person zu finden, sei fiir ihn
nicht einfach. ,Vielleicht habe ich zu hohe
Anspriiche,” iberlegt er sich. Kommunikati-
on sei ihm sehr wichtig, er mochte sich auf
einem ,guten Niveau® unterhalten kdnnen,
mit einer Frau, die sich und ihn akzeptiert.
Dies ist leider hdufig nicht der Fall, hat er
festgestellt: ,Manche Behinderte sind nicht
so optimistisch und sie akzeptieren sich
nicht. Haufig fiihrt dies zu psychischen Pro-
blemen.” Seine sexuellen Bediirfnisse hat
Peter Achermann bis dahin mit Menschen
gelebt, die ebenfalls eine Behinderung ha-
ben. Er kann sich auch eine Beziehung mit
jemandem ohne kdrperliche Beeintrach-
tigung vorstellen. Doch vermutet er, dass
sich wohl die wenigsten Frauen ohne eine
Behinderung auf ihn einlassen wiirden. Dies
stimmt ihn hin und wieder traurig.

Den Blickwinkel andern

Peter Achermann fiihlt sich manchmal, als
schwebe er zwischen zwei Welten. ,Ich lebe
mit den ,normalen’ Leuten. Das ist die Welt,
in der ich aufgewachsen bin." Doch auf
Grund seiner Behinderung ist er eben auch
mit ,einer anderen Welt" konfrontiert. Da-
durch entsteht ein Spannungsfeld, das fiir
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ihn nichtimmer einfach zu ertragen ist. Und
so fragt er sich ab und zu, wo er denn zuge-
horig ist. Zu den rollstuhlfahrenden Men-
schen gehdrt er als FuBgdnger nicht. Bei den
Menschen mit intellektuellen Behinderung
fuihlt er sich auch nicht am richtigen Ort.
Bei den ,Gesunden” sei er jedoch auch nicht
einzuordnen. Manchmal ist es fiir ihn ganz
schon schwierig, mit dieser Situation umzu-
gehen. Sein Optimismus hilft Peter Acher-
mann, mit seiner oftmals anspruchsvollen
Situation klarzukommen. Es gelinge ihm
dadurch besser, sich zu akzeptieren, findet
er. ,Das sei letztlich eine Einstellungssache®,
beschreibt er seine Lage. Er versucht, in
seiner Behinderung etwas Gutes zu sehen.
Dank ihr hat er seine Menschenkenntnisse
verbessert. Er hat seine Kommunikations-
fahigkeit gestarkt, seine Sozialkompetenz
ausgebaut und gelernt, auf seinen Kdrper
zu horen — sich dem eigenen Tempo anzu-
passen. ,Hohe Geschwindigkeit und schnel-
ler Rhythmus sind nichts fiir mich,” das ist
fiir Peter Achermann definitiv klar. Er kennt
seine Grenzen. Bedacht schaut er darauf,
Menschen um sich herum zu haben, die ihm
guttun.

Lea Frei, arbeitet als freie Journalistin
in den Bereichen Kultur, Gesundheit
und Soziales und ist fiir Ageing Nepal
tdtig, eine Organisation, die sich fiir
die Anliegen dlterer Menschenin
Nepal einsetzt.

frei.lea@gmail.com

Anmeldung unter:
www.badenerstadtlauf.at
info@badenerstadtlauf.at

Siegerehrung
ab ca. 13:00 Uhr

Medaille flur
alle Finisher

& BFlDENERé
SPARKASSEN
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Aus GROLLS SKIZZENBUCH

ERWIN RIESS

Am Strand von Larnaca

Am Morgen unternahm Groll wie jeden Tag
eine Spazierfahrt an der Seafront. Larnaca
ist zwar die drittgroBte Stadt der Republik
Zypern, doch gibt es in der Stadt nur einen
Platz, der nicht provinziell ist: die Finikou-
des genannte Promenade am kommunalen
Strand. Sie ist achthundert Meter lang, un-
merklich ansteigend und ein beliebter Lauf-
steg fiir Jung und Alt. Groll pflegte auf der
Promenade zu trainieren; drei- oder viermal
hintereinander trieb er seinen Rollstuhl
liber den Asphalt. Danach labte er sich an
Kaffee und Mineralwasser, Wein gab es erst
abends.

Er hatte gerade seinen zweiten Kaffee be-
stellt, als er des Alten ansichtig wurde. Der
Greis saf in einem vom Meersand verdreck-
ten Elektrorollstuhl. Der Stuhl war nicht
von der Art, die Groll aus Europa kannte, er
ahnelte eher einem elektrisch betriebenen
Schreibtischsessel. Der Alte, dessen Gesicht
von einem Schlaganfall verzerrt war, wiihl-
te in einem Miillkorb, seine Bewegungen
waren sparsam und routiniert, er hatte den
Mund offen und seine Zunge pendelte im
Takt der Hande. Groll kannte den Mann seit
Jahren, sein Anblick war ihm vertraut. Ein
fiilliges Parchen, das engumschlungen an
dem Alten vorbeispazierte, tat erstaunt, im-
mer wieder drehten die beiden den Kopf, um
den Greis bei seiner Arbeit zu beobachten.

So wiirde auch mein Freund, der Dozent,
reagieren, dachte Groll. Er wiirde den Mann
bemitleiden, dessen bin ich mir sicher. Und
ich wiirde ihm widersprechen, immerhin ist
der Alte an der frischen Luft, wiirde ich sa-
gen, das ist gesund; zweitens ist er beschaf-
tigt, und das verlangsamt die Verkalkung,
die lhnen, verehrter Herr Dozent, bedauer-
licherweise so sehr zusetzt. Dariiber hinaus
liegt an der Promenade eine vorbildliche
berampte Behindertentoilette, es gibt also
keinen Ort in dieser Stadt, an dem der Alte
besser aufgehoben ware.

Der Greis war mit einem Miillkorb fertig
und warf zwei Zinndosen in eine Nylontiite,
die seitlich am Rollstuhl hing. Der Kellner
brachte den Kaffee, Groll riihrte den SiiR-
stoff lange auf. Alte Menschen pflegen den
Zucker auf diese bedéchtige Art aufzuriih-
ren, dachte er und beobachtete den Greis,
der weitergefahren war und zwei junge
Frauen anstarrte, die mit den FiiRen im Meer
standen, aber zu feige waren, ins Wasser zu
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gehen. Die Frauen hatten eine strahlend
weille Haut, sie waren also noch nicht lange
auf der Insel. Groll ratselte, welcher Her-
kunft die beiden waren und entschied sich
fir Norwegerinnen oder Ukrainerinnen.

Der Alte ist, wie so viele dltere zyprioti-
sche Strandldufer- und Geher, ein Spanner,
hérte Groll seinen Freund im Geist sagen,
noch im hohen Alter und trotz einer schwe-
ren Behinderung glotzt er unverschamt
nach den Frauen. Ich weil seit langem um
lhre Behindertenfeindlichkeit, wiirde Groll
darauf antworten, in Wirklichkeit starrt
der betagte Herr keineswegs die bleich-
hdutigen Frauen an, sondern er verfolgt
mit Kennerblick das Einlaufen des Contai-
nerschiffs “Green Star” in den Hafen, jeden
zweiten Tag bringt das Schiff der Camou-
Lines Nachschub aus Limassol fiir die Ho-
telbetriebe Larnacas. Wahrscheinlich war
der Alte in seinen besten Jahren Kapitdn
eines riesigen Containerschiffs, vielleicht
von der weltgréften Reederei MAERSK
oder der nicht viel kleineren CMA CGM aus
Marseille oder der American President Lines
APL oder von Hamburg Siid oder .. Horen
Sie auf, wiirde der Dozent rufen, mein Kopf

© Eric 2020

platzt gleich. Das glauben Sie doch selber
nicht, daR dieses menschliche Wrack einst
ein stolzer Kapitdan gewesen ist, horte Groll
den Dozenten antworten, und er wiirde er-
widern: Niemand wird als Wrack geboren.
Dann wiirde er sagen, es kdnne sein, dass
er sich irre, denn nun sehe er eine lljuschin
der SIBIR AIRLINES im Landeanflug auf den
Flughafen, und der Greis, sicher auch ein Pi-
onier der zypriotischen Luftfahrt, hat keine
Augen fiir die Frauen, sondern nur fiir die
Maschine. Sie sollten sich schamen, aber Sie
konnen Ihren Fauxpas wieder gutmachen,
wenn Sie dem Alten eine Cola spendieren.
Und der Dozent wiirde sich aufmachen und
dem Alten eine Cola kaufen, und er wiir-
de sich mehrere Male entriistet nach Groll
umdrehen aber der wiirde ihn ungeduldig
zum Alten weiterwinken. Es hat fast den
Anschein, als ob sie den Alten beneideten,
wiirde der Dozent bei seiner Riickkehr sagen
und Groll wiirde das von sich weisen, dann
aber dariiber nachdenken, wieviel Kérnchen
Wabhrheit in der Bemerkung des Dozenten
steckten. Und er wiirde sich zuriicklehnen
und die Augen schlieRen, denn um diese Zeit
steht die Sonne in Larnaca hoch.



SABINE FELDWIESER

_Hinterm Herzen Sellerie”

Gedanken und Zeichnungen zu Kdrper, Geist und Seele

KULTUR

Beim 9. Literaturwettbewerb des Vereins ,Die Wortfinder eV.“ konnten Menschen mit kognitiven Beeintrachtigungen
Beitrage zum Thema ,Kdrper, Geist und Seele” einreichen. Entstanden ist ein wunderbarer Literaturkalender.

Seele

Wie sieht eine Seele aus?

Eine Seele ist ohne Kerper.

Sie ist einfach viel schoner als der Korper.
Ein Korper kann Hundert Selen haben.
Seelenblind,

wenn jemand kein ICH het.

Er find das ICH nicht.

Die Sele und ICH sind gleich.

Selenblind ist ICH-Blind in der echten Sele.
Die lieben Selen troschten die blode Selen.
Sie brauchen Hilf.

lhnen sagen, sie sollen ruhig sein,

sie streicheln und sagen ,Ich hab dich gern”,

sie beruhigen.

Meine liebe Seele trostet blode Sele.

Der2010 gegriindete Verein ,Die Wortfinder
e.\." fordert das Kreative Schreiben und die
Literatur von besonderen Menschen und
Menschen in besonderen Lebenslagen. Ein
Schwerpunkt liegt dabei auf Menschen mit
einer sogenannten geistigen Behinderung.

Jahrlich fiihrt der Verein fiir diese Per-
sonengruppe einen Literaturwettbewerb
durch. 2019 beteiligten sich daran rund 700
Autorinnen und Autoren aus Deutschland,
Osterreich, der Schweiz und Italien. Eine
5-képfige fachkundige Jury wahlte aus
den rund 1000 eingereichten Beitragen die
Preistrager aus.

Esist eine bunte Mischung aus Gedanken,
Geschichten und Gedichten rund um die
Themen Korper, Geist und Seele. Man er-
fahrt, dass die Seele hinterm Herzen wohnt,
weiB ist und sich im Kreise dreht. Man kann
lesen, dass Menschen mit einer geistigen
Behinderung zwar langsamer denken, des-
wegen aber noch lange nicht verkehrt. Man
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lernt, dass Kdrpersprache ist, wenn der
Magen knurrt und man begreift, dass nicht
jeder Blinde ein Schwarzseher ist. Es finden
sich Geschichten liber die Seele, die im Him-
mel ein Praktikum macht, Reflexionen liber
Hitz-, Quatsch-, Quer-, und andere Kopfe,
Erlebnisberichte lber das zweischneidige
Vergniigen einer Geisterbahnfahrt, Mar-
chen liber Kiinstlerseelen, ein Loblied auf
die Oberschenkel, eine Liebeserklarung an
den Bauchnabel.

Beim Lesen der Gedanken iiber Traum-
korper und der zu Papier gebrachten
Seelenqualen oder dem offengelegten
Herzenswunsch nach einem eigenen Kind
und Frieden auf der Welt, wird der Geist an-
geregt und die Seele beriihrt.

Die Texte der Preistrager sind in einem li-
terarischen Wandkalender fiir das Jahr 2020
erschienen. Der grafisch schon gestaltete
Kalender hat DinA4 Hochformat und enthalt
pro Woche ein Blatt mit einem oder mehre-

0

Jeannine Tschopp
*1986 in Wolhusen (Schweiz)

»Ich bin mit meinen beiden
Geschwistern im Kanton Luzern
aufgewachsen. Seit ich 18

Jahre alt bin, lebe ichim HPZ
[Heilpadagogischen Zentrum)
in Schiipfheim. Ich fiihle mich
dort sehr wohl. Ich liebe es,
Theater zu spielen. Habe schon
das Marchen Rotkdppchen
verfilmt und selbst ein Drehbuch
zu einem Krimi erfunden,

die Hauptrolle gespielt und
Requisiten gebastelt. Am
liebsten zeichne und male ich,
aber ich erfinde auch gerne
Geschichten.”
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KULTUR

Mein Korper

Die Augen brauch ich zum Gucken.
Mit der Nase kann ich besser sehen.
Die Arme sind zum Arbeiten da.
Den Bauch hab ich zum Essen, dass ich so dick bin.
Mit den Ohren kann ich dich horen und dass da ein Auto ist mit Licht an.
Die Haare sind zum Haare waschen.
Der Po, da sitzt man rauf.
Den Mund brauchst du zum Essen und Kaffee trinken.
Das Gehirn ist da oben. Das braucht man zum Hoéren und Gucken.
Den Riicken hab ich zum Sitzen glaube ich.

Den Hals hab ich, dass es weh tut, da ess’ ich doch immer so viel mit.
Den Penis brauch ist, dass ich auf Toilette sitzen kann. Um die Hose wieder hochzuziehen.
Die Beine hab ich zum Laufen. Das muss auch.

Alleine auf Toilette.

Alleine nach Hause.

Ich kann das schon.

Was sagst du nun?

Das Herz hab ich zum Horen.

Das Herz kann mich horen.
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KULTUR
~ 74 N
Noor Alaa Hasan Stefan Howind Tobias Steiner
*2004 in Bagdad (Irak) *1977 in Hameln Zeichnung
slchwohne in Kdln. Ich gehe noch +Ich lebe und .
zur Schule. Mein Hobby ist FuBball. ~ arbeite in Bethel. Ralf Fritsch
Meine Familie und Freunde sind Ich liebe Tiere und Text
mir wichtig. Ich kann bisschen die Natur. Ich mag
lesen. Ich muss mehr Deutsch Geselligkeit, meine Motiv aus dem

lernen. Ich habe iiber Kdrperteile
geschrieben. Manche Warter habe
ich gelernt.”

ren Texten. Zeichnungen und Schriftbilder
bereichern den Kalender. Im Anhang finden
sich kurze Biografien aller Autorinnen und
Autoren. Restexemplare sind noch beim
Verein erhaltlich.

2016 gab der Verein die Enzyklopadie
+Meine Getanken sint wichtik® heraus. In
diesen vier komplett von Menschen mit
kognitiver Beeintrachtigten geschriebenen
und illustrierten Biichern finden sich, vor
allemin Band 3 ,Wenn man verliebt ist, wird
das Herz ganz rot", ebenfalls zahlreiche Bei-
trage rund um Kérper und Gefiihle.

Auf der Homepage gibt es Einblicke so-
wobhl in den Kalender, als auch in die Biicher
und Postkarten.
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jahrlichen Reisen und
Unternehmungen
mit meiner Familie."

Buch: ,Wenn man
verliebt ist, wird
das Herz ganzrot

Auch 2020 schreiben Die Wortfin-

der einen Literaturwettbewerb fiir
Menschen mit einer sogenannten
geistigen Behinderung aus. Das
Thema lautet ,Licht & Schatten, Hell &
Dunkel, Tag & Nacht“. Noch bis zum
24. April kdnnen Beitrage dazu ein-

gereicht werden. Die Ausschreibung,
die Teilnahmebedingungen und
zahlreiche Schreibanregungen finden
sich auf der Homepage des Vereins
oder kdnnen per E-Mail beim Verein
angefordert werden.

www.diewortfinder.com

BEZAHLTE ANZEIGE

Bertha von Suttner

Privatuniversitdt St. Pélten

Masterstudiengang

Transformatives

Inklusions-
management”

Sozialmanagement,
Transformations-
forschung und Sozial-
wissenschaft unter
dem Leitkonzept der
Inklusion in Theorie
und Praxis.

Keine Aufnahme-
prufung erforderlich.

*in Akkreditierung

Die Universitdt fur:

« Psychotherapie
. Soziales

« Pddagogik

« Wirtschaft

Jetzt informieren
suttneruni.at
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TANZTHEATER

MICHAELA SCHNEIDER

Gefangnis oder Flugel?

Unter dem Motto ,Who will stop us!* kooperiert auch heuer wieder das Wiirzburger Theater tanzSpeicher mit dem
Zentrum fiir Kérperbehinderte. Vor zwei Jahren schon gab es fiir diese Zusammenarbeit den Toleranzpreis des

Ambassador Club International.

Szene mit Tdnzerinnen und Tiinzern des Zentrums fiir Kérperbehinderte Wiirzburg und Studierenden der Sozialen Arbeit der Hochschule fiir Angewandte
WiSSE"SChﬂften WUrzburg-Schweinfurt [FHWS] Foto- Michaela Schneider

Bedrohlich lauter Herzschlag-Rhythmus
knallt in den Bithnenraum des Wiirzburger
tanzSpeichers. Evi Thiele ist allein auf der
Biihne, in ihrem Rollstuhl. Angst spricht aus
ihren Augen. Sie schluckt tief und zitiert aus
Rainer Maria Rilkes ,Der Panther“: ,Sein
Blick ist vom Voriibergehn der Stabe so miid
geworden.” Dann — langsam — ndhern sich
ihr Menschen mit Stiihlen in der Hand. Sie
umbauen die 16-Jdhrige, steigen selbst noch
auf die hélzernen Mobel. Evi verschwindet
nach und nach hinter einer Stuhl- und Men-
schenmauer. Der Rollstuhl als ein Gefdng-
nis? ,Wenn ich eines im Leben gelernt habe:
Man hat immer eine Wahl. Auch den Roll-
stuhl kann ich als Gefdngnis oder aber als
meine Fliigel sehen®, sagt die Jugendliche,
die als Frithchen auf die Welt kam und eine
Hirnblutung hatte, die dann zur cerebralen
Bewegungsstorung fiihrte.

Und so stoppt der bedrohliche Klang,
eine leichte franzosische Melodie durch-
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flieRt jetzt den Tanzspeichersaal, umspielt
das Publikum, umhiillt die Tanzerinnen und
Tdnzer. Wie Paare kreisen und schweben sie
mit ihren Stiihlen, entdecken neue Ecken,
neue Bewegungsformen. So unbeschwert,
wie Evi sich nun bewegt, zweifelt man kaum
daran, dass sie sich ihren Traum, zu verrei-
sen und die Welt zu sehen, bald schon ver-
wirklichen wird.

Hinter dem Projekt steht
der Anspruch, nicht — wie
viele andere auch —

uber Inklusion zu reden,
sondern sie tatsachlich in
die Stadt hineinzutragen.

Motivierende Zusammenarbeit

Bereits im fiinften Jahr kooperiert der Wiirz-
burger tanzSpeicher, das einzige Theater fiir
rein zeitgendssischen Tanz in Siddeutsch-
land, mit dem Zentrum fiir Kérperbehinder-
te (ZKB). Hinter dem Projekt steht der An-
spruch, nicht — wie viele andere auch — iiber
Inklusion zu reden, sondern sie tatsachlich
in die Stadt hineinzutragen. ,Tanz und Be-
wegung als universale Sprache sind fiir mich
ein optimales Mittel, um auf unmittelbare
Weise miteinander in Kontakt zu kommen®,
sagt Tanzpadagoge Dominik Blank, der das
Projekt von Beginn an betreut.

Unter dem Motto ,Who will stop us!*
(,Wer wird uns stoppen!*] erarbeitete Blank
gleich drei Choreografien — eine davon erst-
mals zusammen mit Studentinnen der Sozi-
alen Arbeit der Hochschule fiir Angewandte
Wissenschaften  Wiirzburg-Schweinfurt
(FHWS). Eine von ihnen ist Anja Drowezki.



Sie singt und spielt verschiedene Instru-
mente. Getanzt hatte sie vorher nicht. Eine
Probe lang beobachteten die Studierenden
zundchst einmal nur, wie Tanzpddagoge
Blank mit den Tdnzerinnen und Tdnzern
des ZKB arbeitet. ,Ich war total iberrascht,
wie viel sie konnen. Und wie mutig sie sind,
gerade auch Evi im Rollstuhl®, erzahlt die
23-Jahrige. Und sie gesteht: Sie habe ein
bisschen Beriihrungsangste gehabt — diese
nahmen ihr die Jugendlichen aber sofort.
»Sie waren total offen. Ich habe schnell ka-
piert: Letztlich sind wir alle die gleichen
Menschen.” Spatestens als Evi auf sie zukam
und sagte: ,Es ist fiir mich so toll, so zu sein
wie ihr."

Viel Improvisation steckt in den einzelnen
Szenen. Blank gibt im Training Themen vor
und beobachtet. ,Ich schaue, was kommt,
und versuche es zu verstarken®, sagt er.
Er gibt Bewegungssequenzen in einer Art
,Toolbox" an Elementen vor. Damit kénnen
die Tanzerinnen und Tdnzer dann variieren
und improvisieren. Sehr sichtbar wird auf
der Biihne gerade im gemeinsamen Tanz
mit den Studentinnen: Was der eine oder
andere im Alltag vielleicht als korperliche
Einschrankung sehen mag, wird jetzt zur
kiinstlerischen Besonderheit. So anriihrend
authentisch, so vielfdltig erleben Zuschau-
er Formen des Bewegens selten. Wie frag-
wiirdig die Vorstellung einer fixen Normali-
tatist, wird liberdeutlich. Und immer wieder
beobachtet Dominik Blank, wie seine Tanz-
schiilerinnen und -schiiler an ihre Grenzen
gehen — und gerade bei Vorstellungen noch
einmal dariiber hinaus: ,Sie wollen zeigen,
was sie kénnen. Und das beeindruckt immer
wieder."

Internationale Auszeichnung

2018 wurde das inklusive Tanzprojekt mit
dem Toleranzpreis des Ambassador Club
International ausgezeichnet. Im Vorder-
grund steht fiir Tanzpddagoge Blank dabei
vor allem Nachhaltigkeit. Er sei begeistert,
wie sich zum Beispiel seine anfangs recht
unscheinbare Schiilerin Johanna entwickelt
habe. Mit wie viel Begeisterung und wie
kreativ sie Ideen umsetze. Die Spastik und
ihr verkiirztes Bein stoppen die junge Frau
nicht, sondern lassen sie immer wieder iiber
ihre Grenzen hinauswachsen. Tanzen forde-
re viel mehr als ,nur” die motorischen Fa-
higkeiten, sagt auch Dominik Blank, nennt
unter anderem kognitive Entwicklungsziele,
Korper- und Musikbewusstsein, Empathie
fiirs Gegeniiber, Teamarbeit und Selbst-
bewusstsein.

Evi Thiele ist dafiir ein Beispiel. Tanzen
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sei immer schon eine Leidenschaft von ihr
gewesen. Allerdings habe sie sich friiher ge-
sagt, ,mach das lieber allein daheim im Zim-
mer’, gesteht die 16-Jahrige. Erst die Arbeit
mit Dominik Blank habe ihr gezeigt, wozu
sie trotz Kdrperbehinderung in der Lage
sei. Sie begann, sich selbst mehr und mehr
zuzutrauen. Sie arbeitete an Spriingen mit
dem Rollstuhl. Sie setzt sehr gezielt Hande
und Oberkorper im Rollstuhl ein, um Be-
wegungen der anderen Mittdnzerinnen und
-tédnzer aufzugreifen. Sie fasziniert das
Publikum, wenn sie auf ihre so ansprechen-
de, eigene Art Gefiihle ausdriickt.

Auch fiir Tanzpddagoge Dominik Blank
selbst bedeutet die Arbeit mit den Tdnze-
rinnen und Tdnzern des ZKB Gewinn: ,Bei
keiner anderen Gruppe, werde ich so stark
gespiegelt. Bin ich unruhig, funktioniert
das Training nicht.” In den fiinf Jahren habe
er Vertrauen in Menschen mit unterschied-
lichen Fahigkeiten entwickelt, habe Ruhe
und Konzentration gelernt.

Motto ,Who will stop us!*

Bewusst mit keinem Fragezeichen, sondern
mit einem deutlichen Ausrufezeichen hat
das Team um Dominik Blank das Abend-
motto ,\Who will stop us!* versehen. Die
Tanzerinnen und Tdnzer des ZKB greifen
es in der finalen Choreografie gemeinsam
mit Tanzstudierenden des ,Jungen Projekt
tanzPunkt” der Theaterpddagogik des The-
aters tanzSpeicher auch bildlich auf. Stiihle
stehen wie eine uniiberwindbare Mauer
mitten im Raum. Einzeln klettern die Tdn-
zerinnen und Tanzer dariiber, kriechen dar-
unter durch, liberwinden sie riickwarts oder
mit geschlossenen Augen. Und Evi fahrt mit
mutigem Schwung einen Durchbruch in die
Stuhlwand. Dann iiberwinden Paare die
Mauer, stiitzen sich — und verschmelzen in
eindriicklicher Asthetik selbst zur lebenden
Mensch-Stuhl-Mauer.

Vorstellungen 2020

Samstag, 4. Juli und Sonntag, 5. Juli,
jeweils um19 Uhr im Theater tanz-
Speicher, Wiirzburg

Kontakt: Theater tanzSpeicher,
Oskar-Laredo-Platz1,

97080 Wiirzburg,

Tel. +49 93145 25 855, tanzspeicher@
tanzspeicherwuerzburg.de
www.tanzspeicherwuerzburg.de

SPORT/INFOS

Special Olympics
Winterspiele in Kdarnten

900 Athletinnen und Athleten aus Os-
terreich, Slowenien, Serbien und Liech-
tenstein begeisterten kiirzlich bei den
Special Olympics Winterspielen in Villach
mit Motivation und Leidenschaft. In den
Disziplinen Eiskunstlauf, Eisschnelllauf,
Floorball, Langlauf und Schneeschuh-
lauf, Ski Alpin, Stocksport, MATP (Motor
Activity Training Program) und Tanzsport
wurde mit vollem Einsatz um Edelmetall
gekdampft. Der neue MATP-Bewerb legt
das Augenmerk vor allem auf Training
und Aktivitat, weniger auf den Wett-
kampf untereinander. Der Bewerb be-
steht aus zehn Stationen. Zu diesen zahlt
unter anderem die Station Ballwurf im
Sitzen, bei dem die Sportlerinnen und
Sportler fiinf verschieden grofRe Bille
in vier hintereinander aufgestellte Kas-
tenteile werfen miissen. Je groBer die
Entfernung, umso hoher die erreichbare
Punktezahl. Ein Projektteam aus Schii-
lerinnen und Schiilern des Centrums
Humanberuflicher Schulen (CHS) Villach
organisierte die zehn Stationen und
zeigte damit, wie das Miteinander mit
Menschen mit Beeintrdchtigung funkti-

onieren kann.
Gudrun Freund

St. Pdlten:
Neuer Studiengang

JTransformatives  Inklusionsmanage-
ment”, so heilt ein neuer berufs-
begleitender Studiengang an der Bertha
von Suttner Privatuniversitat in St.
Pélten. Er verkniipft Sozialmanage-
ment mit Transformationsforschung
und Sozialwissenschaft unter dem Leit-
konzept der Inklusion in Theorie und
Praxis. Es ist keine Aufnahmepriifung
notwendig. Nahere Informationen gibt
es unter www.suttneruni.at

Integra 2020
Fachmesse fiir Pflege, Reha und Therapie

Produkte und Dienstleistungen fiir ein
selbstbestimmtes Leben bei Behinde-
rung, Pflegebedarf oder im Alter.
22. bis 24. April 2020, Messegelande Wels,
Oberdsterreich, www.integra.at

83



BUCHE

R

Van der Kolk, B. (2019: 6. Auflage)

WVerkorperter Schrecken, Traumaspurenin
Gehirn, Geist und Korper und wie man sie
heilen kann*

Lichtenau: G.P. Probst Verlag
Preis: 37 €

Taschenbuch: 496 Seiten
ISBN: 978-3-944-47613-1

Bei dem Buch ,Verkdrperter Schrecken.
Traumaspuren in Gehirn, Geist und Korper
und wie man sie heilen kann“ des renom-
mierten Traumaforschers und Psychiaters
Bessel van der Kolk handelt es sich um ein
bemerkenswert gut verstandlich und span-
nend geschriebenes Grundlagenwerk von
liber knapp 400 Seiten zum Thema Trau-
ma. Das Besondere an diesem Buch ist der
empathische, teilweise sehr personliche
Zugang zum Thema, bei gleichzeitiger fach-
lich hervorragender Inhaltlichkeit auf dem
aktuellen Stand der Forschung. So werden
im Buch das Wirken und die Folgen von
traumatischen Ereignissen auf Kérper, Geist
und Gehirn nicht einfach nur aus neuro-
wissenschaftlicher oder medizinischer Sicht
beschrieben, sondern durchgangig praxiso-
rientiert anhand der Geschichten von trau-
matisierten Menschen aus vier Jahrzehnten
eigener Berufserfahrung dargestellt. Auf
diese Art und Weise bezieht sich das Buch
auf eine Reihe zentraler Bereiche der Trau-
maforschung und -therapie, von Vietnam-
veteranen iiber den Verlust von Kdrper und
des Selbst oder der verheerenden Wirkung
von Bindungs- und Entwicklungstrauma-
ta bis hin zu Therapie- und Heilungsmog-
lichkeiten im letzten Kapitel. Gerade wenn
man aufgrund der teilweise weiten Diskus-
sion um das Thema, oder aber auch einem
eigenen Gefiihl von Hoffnungslosigkeit in
der Praxis, ein wenig den Uberblick verloren
zu haben glaubt, ist dieses Buch ein echter
Leuchtturm der Orientierung im Feld, in
dem sich sicherlich mehr als einmal nach-
schlagen lieRe. Jan Steffens
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WeiR, W./Kessler, T./Gahleitner S. [Hrsg.)
(2016)

Handbuch Traumapadagogik

Weinheim und Basel: Beltz Verlag

Preis: 50 €

Gebunden: 478 Seiten

ISBN: 978-3-407-83182-8

Das umfangreiche Handbuch behandelt
kenntnisreich in einem Uberblick in ca.
sieben bis zehnseitigen Beitrdgen viele
bedeutsame Themen der Traumapddago-
gik. Hilfreich sind auch die jeweils umfang-
reichen Literaturverzeichnisse. Besonders
hervorzuheben sind m.E. die Beitrage
von Tanja Kessler iiber den methodischen
Umgang mit der Ubertragung und der
Gegenreaktion, der Artikel von Winja
Lutz, in der die Autorin Dissoziationen als
Anpassungsleistungen beschreibt und der

Beitrag von Wilma Weifd iiber die Pddagogik
der Selbstermdchtigung. Besonders gefallen
hat mir auch der Hinweis von Jochen-Wolf
Strauf3, der anmerkt, dass wir eigentlich
von einer Anti-Trauma-Pddagogik sprechen
missten, denn wir sprechen ja auch von
Erlebnispadagogik oder Bewegungspada-
gogik und wollen nicht traumatisieren. Re-
nate Jegotka thematisiert in ihrem Beitrag
liber die sekunddre Traumatisierung nicht
nur individuelle Reaktionsmuster der Hel-
ferlnnen, sondern auch verursachende ge-
sellschaftliche, soziale und institutionelle
Bedingungen.

Mir fehlt lediglich ein Kapitel, das sich
offensiver und mutiger die oftmals un-
sinnige Separierung einer Traumapddago-
gik, Traumaberatung und Traumatherapiein
Frage stellt und versucht, diese zum Nutzen
der Betroffenen und der Helfer langfristig
aufzuheben.

Den Leserinnen bietet dieses Handbuch
mit seinen vielfaltigen Ubersichtsartikeln
eine umfassende Darstellung der Trau-
mapddagogik, ihrer Konzepte und Hand-
lungsfelder, sie erhalten eine fundierte Ein-
fiihrung in praxis- und ausbildungsrelevante
Themen. Praktikern und Studierenden kann
dieses Handbuch empfohlen werden.

Jiirgen Beushausen
[stark gekiirzt, ausfiihrlich auf socialnet]

Breitenbach, E. 2020)

Diagnostik — Eine Einfiihrung

[Band 5: Module Erziehungswissenschaft]
Wiesbaden: Springer Verlag

Preis: 24 €

Taschenbuch: 132 Seiten

ISBN: 978-3-658-25149-9

Erwin Breitenbachs ,Diagnostik — Eine Ein-
filhrung® iiberrascht. Wéhrend zuerst das
Wort ,Diagnostik” ins Auge springt und
man in Kombination mit der Autorenschaft

ein 500-seitiges Lehrbuch erwartet, rela-
tivieren sich die Erwartungen mit dem Un-
tertitel und dem Format des Buches (A5, 125
Seiten). In inhaltlicher Auseinandersetzung
mit der Schrift wird schnell deutlich, dass
der Autor dennoch den Anspruch eines
Lehrwerks auch in kleinem Format nicht
scheut. So gelingt Breitenbach ein an-
genehm kurzweiliger Mix aus theoretischen
Grundlagen und praktischen Beispielen, die
es insbesondere Studierenden und Berufs-
anfdngern erleichtern sollte, seinen the-
oretischen Ausfiihrungen zu folgen (auch
wenn er das Experten-Novizen-Paradigma
relativiert). Zudem weist der Autor am Ende
der Unterkapitel auf gut gewdhlte weiter-
filhrende Literatur hin und bietet Fragen zur
Vertiefung und Reflexion an.

Erwin Breitenbach beginnt seine Aus-
fiihrungen mit einer Einordnung pddago-
gischer Diagnostik im Kontext der Bezugs-
wissenschaft Psychologie und macht in
diesem Zusammenhang auf die besondere
Bedeutung der Diagnostik fiir pddagogische



Prozesse — auch jenseits einer Feststellung
des Leistungsstandes — aufmerksam. Dabei
erfrischt beispielsweise der Umgang mit
der Nomenklatur der padagogischen Dia-
gnostik, indem die Hyperkategorisierung
kritisch infrage gestellt wird, ebenso wie
Breitenbachs klare Worte zur Forder- und
Platzierungsdiagnostik. Klare Worte ziehen
sich auch durch die Folgekapitel. Wenn-
gleich Breitenbach als Diagnostiker zur
Neutralitdt mahnt, ist der Autor in seinen
eigenen Ausfiihrungen sehr prasent und kri-
tisiert offen, allerdings immer iiberlegt und
unter Verweis auf die aktuelle Studienlage.
Im zweiten Kapitel widmet sich Breiten-
bach der Lernverlaufsdiagnostik, und fiihrt
hier konkrete Verfahren und Empfehlungen
an, die sich durch eine hohe Praktikabilitat
auszeichnen und somit alltagliche Hilfen
sein kénnen. Der schwierige Begriff der
Forderdiagnostik ist Gegenstand des drit-
ten Kapitels. Hier erfreuen insbesondere
Breitenbachs Ausfiihrung zur Bedeutung
des Fehlers, dessen diagnostischer Wert
im Zuge oberflachlicher Interpretation von
Standardwerten haufig vergessen wird, wie
auch seine Uberlegungen zum dynamischen
Testen, als wahrscheinlichen Trend der
Testdiagnostik der nachsten Jahre. Seine
Ausfiihrungen zur Forderdiagnostik rahmt
Breitenbach im vierten Kapitel durch ein
Praxisbeispiel, anhand dem die Phasen des
forderdiagnostischen Prozesses anschaulich
konkret durchlaufen werden und somit die
Verarbeitungstiefe seitens der Leserschaft
erhdht wird. Den Abschluss bildet eine Dar-
stellung des aktuellen Forschungsstandes
zum Themenbereich der padagogischen
Diagnostik. Da Breitenbachs Werk durchge-
hend der Spagat zwischen der Einfiihrung
klassischer Terminologie und der Darstel-
lung aktueller Befunde sowie Strémungen
der Diagnostik gelingt, ist dies zwar ein
interessanter Abschluss und Ausblick, den
aber die durchweg zeitgemdRen 116 Seiten
zuvor nicht schuldig geblieben waren. Und
spdtestens an dieser Stelle wird deutlich,
dass der Titel tauscht. Breitenbachs ,Ein-
fiihrung”, bei der man einen ersten Einblick
fiir Studienanfdnger erwartet, ist am Puls
der Zeit und deshalb nicht nur fiir Neulin-
ge, sondern durchaus auch fiir langjahrige
Praktikerinnen und Praktiker ein Lesetipp
und damit eine echte Uberraschung. Uber-
raschend ist allerdings nicht nur, was sie bie-
tet, sondern auch was sie ausldsst. Verweise
auf Testtheorien sucht man, wie eine bloRe
Auflistung psychometrischer Verfahren ver-
gebens; in Anbetracht des eingangs zitier-
ten Formats scheint dies wohliiberlegt.
Pierre Walther
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Schéfer, H. [Hrsg.) 2019)

Handbuch Forderschwerpunkt geistige
Entwicklung

Weinheim und Basel: Beltz Verlag

Preis: 60 €

Gebundenes Buch: 710 Seiten

ISBN: 978-3-407-25800-7

Dieses Handbuch bietet mit 63 interdiszipli-
ndr ausgerichteten Beitrdgen den aktuellen
Stand der schulischen Geistigbehinderten-
padagogik. Die fachlichen Grundlagen der
Disziplin werden dabei auf die jeweiligen
Systeme [(sowohl Forderschule als auch
inklusive Formen), Schulfdcher und Fach-
didaktiken zugeschnitten.

Aus dem Inhalt:

- Grundlagen (u.a. Geschichte, Personen-
kreis, Selbstbestimmung, Ethik, Bildung,
Didaktik, Methodik, Unterricht, Dia-
gnostik, Forderplanung, Uberginge,
Migration, Schulentwicklung, Inklusion,
Schulbegleitung, Forschung)

- Spezifika [u.a. Gesundheit, Syndrome,
Psychische Stérungen, Autismus, Ver-
halten, Schwerste Behinderung, Eltern,
Therapien, Tiergestiitzte Pddagogik,
Interdisziplinaritat, Psychomotorik,
Sprachférderung, UK, Leichte Sprache)

- Fachorientierung (u.a. Deutsch, Mathe-
matik, Sachunterricht, Geographie,
Geschichte, Naturwissenschaften, Musik,
Kunst, Sport, Religion, Hauswirtschaft,
Arbeitslehre)

- Lernfelder [u.a. Selbstversorgung, Soziale
Entwicklung, Mobilitat, Wohnen, Frei-
zeit, SMV, Medien, Umwelt, Sexualitdt,
Spielen)” [BELTZ 2019)

»Die Vermittlung des kulturellen Erbes,
die Ermaglichung von Teilhabe am kulturel-
len Erbe als Wesenskern von Bildung um-
fasst zweifellos mehr als die Inhalte eines
schulischen Lehrplanes. Die zahlreichen,
wichtigen Impulse des Handbuchs bieten
hierzu vielfaltige Anregungen im Sinne ei-
ner Balance von Bewahren und Entwicklung
der Disziplin der Geistigbehindertenpada-
gogik” (Vorwort Andreas Frohlich)

BUCHER

Neuhduser, G./Klein, F. [2019)
Therapeutische Erziehung: Resiliente
Erziehung in Familie, Krippe, Kita und
Grundschule. Heilpddagogisch-drztliche
Grundlagen

Miinchen: BurckhardtHaus

Preis: 26 €

Taschenbuch: 172 Seiten

ISBN: 978-3-96304-605-6

Wenn zwei der groRen Alten der Geistig-
behindertenpadagogik sich zu einer Ver-
offentlichung zusammenfinden, ist die Neu-
gierde geweckt. Gerhard Neuhduser und
Ferdinand Klein, die zusammen weit mehr
als 100 Jahre zum Wohl von Menschen mit
Assistenzbedarf geforscht und praktisch
gearbeitet haben, legen uns in diesem Buch
sowohl ihre Erkenntnisse als auch die phi-
losophischen Grundlagen ihrer Arbeit ans
Herz.

Dabei wahlen sie eine Sprache, die man
versteht. Keine wissenschaftlich verschwur-
belten Aussagen, keine theoretischen Kons-
trukte, die man sich erst erarbeiten muss.
+Wir versuchen die eigene Position authen-
tisch darzustellen, Kompliziertes ohne ak-
tuellen Fachjargon einfach auszudriicken.
Dabei folgen wir dem Erkenntnistheoretiker
Karl Popper, der gegen die Zunftsprache der
Wissenschaftler zu Felde zog" [513). Das
Werk kann sich an diesem Anspruch mes-
sen lassen; es ist im allerbesten Sinne des
Wortes ein Lesebuch, wenn auch ein fach-
wissenschaftliches.

Studierende eines Masterstudienganges
Inklusion an der Mannheimer Hochschule,
denen ich Ausziige aus dem Buch vorlegte,
bestatigten meinen Eindruck. Mit Hilfe des
Kapitels ,Unverwundbarer Geist (S.125f)
konnten sie sich das Konstrukt geistig be-
hindert als solches sehr gut erarbeiten.

Warum verwenden die Autoren im Titel
und durchgehend im Text einen Begriff, der
sofort den fachlichen Widerspruchsgeist
weckt, therapeutische Erziehung? ,Wir
weisen mit dem Begriff therapeutische Er-
ziehung darauf hin, dass Erziehung und Bil-
dungdie Entwicklung des Kindes als leiblich-
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seelisch-geistige Ganzheit wahrnimmt und
in seiner unverwechselbaren Individualitat
achtet”. Diese programmatische Aussage
durchzieht das gesamte Werk, weshalb die
theoretischen Uberlegungen immer wieder
mit Fallbeispielen unterlegt werden.

Man wird als Leserin und Leser zunachst
an die Urspriinge der Heilpadagogik heran-
gefiihrt. Welche Menschen brauchen Heil-
pddagogik? Es wird von Martin berichtet,
der einen dramatischen Einstieg in sein
Erdenleben hatte, dessen Begleitung ,ein
Wagnis zwischen Gelingen und Misslingen®
darstellt.

GroRe Namen wie Moor, Korczak, Schei-
blauer, Montessori, uv.a. werden zu Rate
gezogen, um ,pddagogischen Grundsituati-
onen* nach zu spiiren.

Das eigene diagnostische Wissen kann
die Leserin und der Leser begriinden bzw.
auffrischen in den medizinischen Kapiteln.
Auf 40 Seiten gelingt es den Autoren kom-
plizierte Sachverhalte verstandlich dar-
zustellen, gleichzeitig aber wesentliche
Grundlagen zu vermitteln. Wie sehr Me-
dizin und (Heil-JPddagogik zum Wohl der
Kinder auf einander angewiesen sind und
daher zusammenwirken sollten, wird aus
folgender Bemerkung deutlich: ,Die alte
Debatte um die Bedeutung von Anlage und
Umwelt, [nature or nurture), kann heute als
entschieden betrachtet werden: Immer ist
von einem Wechselspiel auszugehen, wobei
die einzelnen Komponenten unterschiedlich
gewichtet sein kdnnen. So spielt bei Kindern
mit Down-Syndrom die verdnderte Chro-
mosomenkonstitution eine wichtige Rolle
fiir die Ausbildung der kérperlichen Eigen-
heiten sowie von kognitiven Fahigkeiten
und Fertigkeiten. Gerade diese werden
aber auch stark von Umwelteinfliissen mit-
bestimmt und sind durch heilpddagogische
MaBnahmen gut zu beeinflussen” S. 54).

In dem Kapitel zum Behandeln und Bera-
ten werden Konzepte, MaRnahmen und
Therapien vorgestellt. Dabei praferieren
die Autoren keineswegs Funktionales; viel-
mehr begriinden sie ,Behandlungen® so:
Wesentliches Kriterium sollte sein, dass die
Eigenaktivitat des Kindes unterstiitzt, seine
Autonomie beachtet und sein Selbstwert-
gefiihl bestdrkt wird".

Das Buch endet mit einem deutlichen Pra-
xisbezug: ,Jedes Kind auf seinem Entwick-
lungsweg leiten und unterstiitzen®.

Dieses Werk von Klein und Neuhduser ist
ein MUSS in den Handen aller Studierender
der Sonder-, Heil-, Behindertenpddagogik.

Gtz Kaschubowski
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Steffens, J.

Intersubjektivitat, soziale Exklusion
und das Problem der Grenze.

Zur Dialektik von Individuum und
Gesellschaft

GieRen: Psychosozial-Verlag
erscheint im Friihjahr 2020

Intersubjektive Begegnung ist die Keimzelle
fiir soziale Sinnbildung in Kultur und Gesell-
schaft. In der Moderne besteht jedoch ein
Bruch dieser emotionalen Koppelung zwi-
schen Menschen — durch soziale Exklusion,
Diskriminierung und Verdinglichung.
Anhand eines inter- und transdisziplina-
ren Vorgehens, in dessen Mittelpunkt eine
Theorie der Emotionen steht, fragt Steffens
danach, wie ein Wandel intersubjektiver
Begegnungsformen moglich ist. Er fordert
eine neue Kultur des ,In-Beziehung-Tre-
tens* mit dem Ziel einer gesellschaftlichen
Transformation in Richtung mehr sozialer
Gerechtigkeit. Dazu vereint er in dem Kon-
zept der Grenze wissenschaftliche Diskurse,
die sich mit dem Gelingen zwischenmensch-
licher Interaktionen und ihren Auswirkun-
gen auf Psyche und Kultur beschaftigen.
Sein Buchist trotz hoher Dichte gut zugdng-
lich, da alle verwendeten wissenschaft-
lichen Kategorien darin selbst erklart sind.

Manske, Ch. [2018]

Inklusiver Mathematikunterricht.
Fiir Kinder mit Down-Syndrom, Dyskalkulie
und Mathefreaks

Berlin: Lehmanns Media
Preis: 26 €

Taschenbuch: 314 Seiten
ISBN: 978-3-86541-937-8

Wie Karl Popper formuliert, beginnt alle
Wissenschaft mit einem Problem. Das
Buch der Sonderpadagogin und Psycho-
login Dr. Christel Manske geht aus von der
Erfahrung vieler Kinder, die in der Schule
scheitern. Folgende Sequenz des Scheiterns
im Mathematikunterricht kann als exempla-
risch angesehen werden:

»In der Schule soll Peter die Aufgabe 3 +
5 =? losen. Die Lehrerin sagt: ,Zahle 3 und
5 zusammen’, Sie hilft ihm, an den Fingern
abzuzdhlen. Er versteht nicht, was das soll.

Dann legt sie 3 Bonbons und 5 Bonbons
hin. Peter zahlt nun1, 2, 3,und1, 2, 3, 4, 5. Sie
sagt: ,Du musst weiter zahlen'. 4,5, 6,7 8. Er
versteht nicht, was er tun soll. Dann schiit-

tet sie die acht Bonbons auf den Teller. Nun
zahlter: 1,2,3,4,5, 6,7 8". Erversteht nicht,
was das mit 3 +5=8 zu tun hat" (S. 307).

Mit ihrer didaktisch-methodischen Hand-
reichung mdchte die Autorin die Voraus-
setzungen dafiir aufzeigen, dass Mathema-
tikin der ,Einheit von Handlung-Symbol und
Zeichen*von denKindern und allen Beteilig-
ten (Eltern und Lehrer/-innen) auf elemen-
tare Weise sinnerfiillt verstanden werden
kann. Die entwicklungsbezogene Didaktik
des Buches orientiert sich der Rekonstruk-
tion der Mathematik als gesellschaftliche
Praxis von Handwerkzeuggebrauch, Waren-
tausch und Geldwirtschaft und deren Syn-
these mit den inneren GesetzmalRigkeiten
der psychischen Entwicklungsstufen des
Kleinkinds (1-3 Jahre), Vorschulkinds (3-7
Jahre) und Schulkinds (7-12 Jahre).

Wie ihre Vorfahren in der Jager- und
Sammlergesellschaft {iben sich die Klein-
kinder [handelnd, mit allen Sinnen) im
Sammeln, Hin und Her Tun [Reversion), Sor-
tieren (nach Art, Form, Farbe und GroRe),
Klassifizieren/Oberbegriffe bilden (Wild-
und Haustiere, Obst und Gemiise) und in der
Herstellung von Reihen (Seriation). Kleinste
Unterschiede in der Reihung oder Folge
von Gegenstdnden, Bildern und abstrakten
Farb- Formkonstellationen werden den Kin-
dern bewusst gemacht und gemeinsam mit
ihnen lustvoll ,entdeckt”. Wie von selbst
werden Zahlen von den Kindern als Menge
in alltdglichen Erfahrungen erfasst und im
Lunterricht” spielerisch nachgestaltet (z.B.
zwei auf einer Wippe, vier auf dem Karussell
und fiinf im Auto, vgl. S. 86).



BUCHER

Die Rekonstruktion der Tauschgesellschaft von Ackerbauen und
Viehziichtern halt fiir die Vorschulkinder neue (geistige) Handlun-
gen bereit. Zu ihnen gehdren Ubungen (in der Eins- zu- Eins- Kor-
respondenz]) mit den Zeichen fiir >, = und <, weg [-) Zeichen, und [+
Zeichen und den dazugehdrenden Operationen von Vergleichen,
Tauschen (mit Token), Symbolisieren (von Anzahlen: 1als Ball, 2 als
Brille,3 als Ampel, 4 als Schmetterling..] und die Wahrnehmung von
Invarianz.

Schulkinder gehen iber in die Rekonstruktion der ,Geldgesell-
schaft”. In dieser erfahren die Kinder den Gebrauch der Zahlen und
insbesondere der Eins als MaRverhaltnis, als MaReinheit (m, dm,
cm) sowie den addquaten Gebrauch arithmetischer Operationen
[+ als und-tun), (- als weg-tun), [x als noch mal-tun), [: als geteilt-
tun) und (= als gleich-tun).

Zur ,Entdeckung der Eins” gibt es im Buch folgende (illustrierte)
Geschichte: ,Rothérnchen und Grauhérnchen brauchen Sacke fiir
ihre Niisse. Sie kaufen Stoff. Der Verkdufer von Rothdrnchen hat
lange Arme. Er legt den Stoffballen an seinen Arm. Dann schneidet
er ein Stiick Stoff ab. Er sagt: ,Eine Elle kostet eine Pfote Hasel-
niisse.’ Grauhdrnchens Verkdufer hat kurze Arme. Er legt den Stoff-
ballenan seinen Arm und schneidet ein Stiick Stoff ab. Er sagt: ,Eine
Elle Stoff kostet eine Pfote Haselniisse.’ Rothdrnchens Stoff ist viel
langer. Sie gehen zu WeiBhdrnchen. Lehrer- Weihdrnchen sagt:
Jhr braucht ein MaR. Er gibt den Kindern ein MetermaB, das ist ein
bisschen kiirzer als Rothérnchens Stoff und ein bisschen langer als
Grauhdrnchens Stiick Stoff. Jetzt kaufen alle Eichhdrnchen im Wald
ihren Stoff fiir die Sacke mit dem MetermaR. Jeder Sack hat nun die
gleiche GroRe. Das ist toll" (S. 160—164).

So ,,..sind (die Kinder] in der Lage, die jeweilige Stiickzahl im Kopf
als Symbol zu konstruieren und als Zahl zu denken” (S. 309).

Und tatsdchlich — so fallt es Peter nicht mehr schwer, die Auf-
gabe: 3+5=8 zu verstehen:

+Er stellt sich die symbolisierte Menge 3 als Wiirfelaugen vor.
Dann setzt er das +in die innere Handlung und-tun um. Dann stellt
er sich die symbolisierte Menge als Wiirfelaugen vor. Er schlieRt
die Augen und zahlt im Kopf. Die Handlung ergibt 8 Wiirfelaugen.
Nun schaut er auf das Zeichen =. Das bedeutet, dass auf der rechten
Seite der Gleichung die gleiche Menge ist. Er schreibt 3 +5ist 8 = 8"
(S.310).

Die Handreichung zeigt, wie aus den Erkenntnissen der kogni-
tiven Psychologie (Jean Piaget/Barbel Inhelder] und der tatigkeits-
orientierten Theorie der ,etappenweisen Ausbildung geistiger
Handlungen und Operationen” (Pjotr Galperin/ Ludmila Obuchowa)
ein adaquater Mathematikunterrichtin der ,Einheit von Handlung-
Symbol und Zeichen® fiir alle Kinder konstruiert werden kann. Im
»didaktischen Feld" wird mit entwicklungsbezogenen Vorstellun-
gen und Begriffen [Daniil Elkonin) ein Prozess gemeinsam/geteil-
ten manipulierenden Tuns, Spielens und Lernens ,emergiert" (in
der Terminologie von Georg Feuser ausgedriickt: ,Lernen am ge-
meinsamen Gegenstand“), in dem Kinder mit unterschiedlichen
geistigen Ausgangsbedingungen gemeinsam/ geteilte-sinnerfiillte
Lernerfahrungen machen kénnen.

Zielgruppen: Studierende und Lehrende (heil-) paddagogischer
Fachrichtungen und Lehramtsstudiengange, Interessierte (Grund-),
Sonderschullehrerinnen mit inklusiver Orientierung und Eltern

Fazit: Ob Mathe Lehrer/-innen, Eltern und Kinder wirklich ,gliick-
lich“ machen kann, wagt der Rezensent nicht mit Sicherheit zu sa-
gen- in jedem Fall tragt die vorliegende (dsthetisch anspruchsvoll
gestaltete] Handreichung zu einem tiefergehenden Verstandnis
grundlegender mathematischer Sachverhalte bei. Mehr noch: Sie
Iddt ein zum Weiterdenken und Experimentieren.  Manfred Jidecke

ANZEIGE

[E] Psychosozial-Verlag
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und diese auch vehement einfordern.
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Zeitschrift fur gemeinsames
Leben, Lernen und Arbeiten

Eine starke Stimme fiir ein gemeinsames Leben, Lernen un

d Arbeiten. Behinderte Menschen, Angehdorige und

ausgewadhlte Professionisten behandeln alle zwei Monate auf Augenhdhe ein Schwerpunktthema — vielstimmig,
kompakt, umfassend. Produziert wird die Zeitschrift von einer Druckerei, in der behinderte Menschen

Ausbildung und Arbeit finden.

Themen 2020:

Heft2/2020: Biographische Narrative

Wie schauen die Lebensentwiirfe von behinderten Menschen

und deren Angehdrigen aus, wenn Forscher ihnen auf Augenhdhe
begegnen und ihre Leben begleiten und sie auch in ihren Aussagen
ernst nehmen.

Heft 3/2020: Inklusive Sozialgestaltung

Gibt es Orte, an denen die Grundpfeiler der Behindertenkonvention

— persdnliche Wiirde und soziale Zugehdrigkeit — in der Praxis
verwirklicht werden? Wir werfen einen Blick auf sozialtherapeutische
Gemeinschaften.

Heft 4/5/2020: Tiefenhermeneutisches Verstehen

Ein tieferes Verstehen unbewusster Dimensionen von Beziehungs-
und Erziehungskonzepten soll durch praxisnahe Konzepte ermdglicht
werden. Tiefenhermeneutisches Verstehen fordert einen Dialog,

der eine ins Stocken geratene individuelle Entwicklung aus ihrer
Erstarrung zu ldsen vermag.

Heft 6/2020: Strukturelle und personale Gewalt

Personale Gewalt ist nicht direkt mit struktureller Gewalt
verbunden. Schauen wir auf die historische Entwicklung, dann war
Institutionalisierung oft die Folie fiir gewaltsame Machtphdnomene.
Wie lassen sich solche Entwicklungen verhindern?
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