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Buchbesprechung

AIDS-Handbuch fiir die psychosoziale Praxis

«Trotz der Fiille an bereits publizierten Werken schliesst das vor-
liegende <AIDS-Handbuch fiir die psychosoziale Praxis> eine
wichtige und lange tibersehene Liicke. Psychologen, Sozialarbei-
ter, Mitarbeiter von Selbsthilfegruppen, Seelsorger und andere
psychosoziale Helfer fragen ldngst nach einem umfassenden Va-
demecum fiir ihre konkrete Arbeit vor Ort und ihre Gespriache
mit Betroffenen, Ratsuchenden und Geédngstigten.» Mit diesen
Worten leitet Prof. Dr. Rita Siissmuth, ehemalige Bundesmini-
sterin fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit, jetzt Prisi-
dentin des Bundestags der Bundesrepublik Deutschland, das neu
erschienene Buch mit dem Titel « AIDS-Handbuch fiir die psy-
chosoziale Praxis» ein.

In 24 Einzelkapiteln bietet das Handbuch Auskiinfte und konkre-
te Hinweise fiir die psychosoziale Betreuung Betroffener. Inhalt-
liche Schwerpunkte sind die érztliche, pflegerische und vor allem
psychosoziale Versorgung der Infizierten und Erkrankten; aber
auch gesundheitspolitische, rechtliche, ethische und seelsorgi-
sche Aspekte.

In der Einfithrung unter dem Titel «Die psychosoziale Lage HIV-
Infizierter und AIDS-Erkrankter» wird die vieles entscheidende
Individualitat HIV-Positiver und AIDS-Kranker hervorgehoben.
Gerade im Zusammenhang mit der Immunschwicheerkrankung
ist eine vereinheitlichende Haltung gegeniiber dem Patienten, wie
sie bei anderen Krankheitsbildern oft angewandt wird, nicht an-
gemessen. HIV-Betroffene unterscheiden sich untereinander im
Ausmass ihrer psychischen Belastung erheblich, und dies hin-
sichtlich ihrer individuellen Personlichkeit, ihrer Vorgeschichte,
ihrer psychosozialen Lage und ihrer gesundheitlichen Situation.

In den nachfolgenden Kapiteln treten die Autorinnen und Auto-
ren dieses Handbuches mit Kenntnis dieser Individualitdt kom-
petent, sachlich und sehr ehrlich - vor allem was den Stand der
heutigen Medizin betrifft — an die Themenbereiche heran. Zur
Sprache kommen Punkte wie Nachweismethoden, Diagnose,
hausérztliche und stationédre Betreuung, Gesundheitspolitik,
Personlichkeitsrechte, Datenschutz und Priventionsarbeit. Wei-
tere Kapitel sind der Sozialarbeit, Seelsorge und den Zielen, In-
halten und Grenzen in der Betreuung HIV-Positiver und AIDS-
Erkrankter gewidmet.

Yon der Risikogruppe
zur Hauptbetroffenengruppe

Der zunéchst im Rahmen der Medizin unbelastete Ausdruck «Ri-
sikogruppe» erhielt in der Bevolkerung bald einen diskriminie-
renden Beigeschmack: Ansteckungsrisiko fiir die Nicht-Infizier-
ten zu sein. Die Folge war, dass die Bezeichnung «Risikogruppe»
in der Allgemeinheit Gefiihle von Angst und Feindseligkeit aus-
16ste und Einstellungen der Vermeidung, der Achtung und der
Isolierung erzeugten. Um diesen folgenschweren Entwicklungen
entgegenzusteuern, hat sich eingebtirgert, statt von «Risikogrup-
pe» nunmehr von «Hauptbetroffenengruppen» zu sprechen.
Nicht gebannt ist damit freilich die Gefahr einer Ausgrenzung der
damit gemeinten Personen.

Fiir die psychische Verarbeitung eines positiven Testbefundes ist
die Lebensgeschichte des Betroffenen von besonderer Bedeu-
tung. Fiir Homosexuelle stellt sich das Problem, infiziert zu sein,
anders als fiir Bluter, Drogenabhingige oder Heterosexuelle mit
hdufigem Partnerwechsel. Das Wissen, sich angesteckt zu haben,
ruft in vielen Homosexuellen Schuldgefiihle hervor, die sie ge-
hofft hatten, auf immer begraben zu diirfen. Hatte ein Homo-
sexueller sich bis dahin versohnt mit einer sexuellen Orientie-
rung, die im gesellschaftlichen Raum zwar geduldet, jedoch ge-
dchtet, totgeschwiegen und in Grenzbereichen durch das Gesetz

Helmut Zenz und Gabriele Manok: Herausgeber,; Verlag
Hans Huber, Bern, Stuttgart, Toronto.

immer noch sanktioniert wird, so gerit er als Intizierter unter den
plumpen moralischen Deutungsmechanismen, seine Krankheit
sei eine Strafe fur sein siindhaftes Verhalten, erneut in tiefe
Selbstzweifel. Ahnliche Selbstzweifel kénnen sich auch bei Dro-
genabhdngigen und bei Médnnern und Frauen, die ihren Infekt
darauf zuriickfithren, dass sie ihre Sexualitit in hdufigen Part-
nerschaften ausgelebt haben, heranbilden.

HIV-Infizierte: «Todlich gesund»

In verschiedener Hinsicht befindet sich der HIV-Infizierte, und
das unterscheidet ihn von vielen vital erkrankten Personen, in
einer haltlosen Situation. Als paradox muss ihm erscheinen, dass
die zusténdigen Arzte ihm erkliren, er sei gesund. Mag er wirk-
lich im medizinischen Sinne noch gesund sein, so ist er nach sei-
nem eigenen Verstédndnis jedoch «todlich gesund». Er konnte sei-
nen Zustand moglicherweise besser einordnen, wenn ihm die Ei-
genschaft, krank zu sein, zugesprochen wiirde. Medizinisch liesse
sich dies tibrigens vertreten, denn ein organismisches System, das
Immunsystem, ist hinsichtlich seiner Regenerationsfihigkeit
durch den Virusbefall pathologisch entgleist. Der Erkrankte
bleibt korperlich arbeitsfahig, sofern nicht Infekt- oder Pilzer-
krankungen, die von seinem Immunsystem nicht mehr abgewehrt
werden, ihn schonungsbediirftig machen. Dass er noch arbeiten
kann, wird vielen HIV-Positiven als eine wichtige Stiitze zur Be-
waltigung vorkommen, aber er muss auch arbeiten, weil ihm die
Krankenrolle nicht zugebilligt wird: AIDS bekommt man nicht,
AIDS holt man sich.

Alle diese Paradoxien machen den Betroffenen zunéchst hilflos
und lahmen ihn in seinen Aktionen. Seine Fiahigkeiten, Alltags-
probleme zu bewiltigen, sind eingeschriankt. Hinzu kommt
schliesslich die soziale Diskriminierung, sei dies in der
Offentlichkeits- oder in der Privatsphire.

Die Furcht, von Mitmenschen geéichtet oder gemieden zu wer-
den, vom Arbeitsplatz verdrangt oder aus der Wohnung gekiin-
digt zu werden, zwingt den HIV-Infizierten zu einem Doppelle-
ben, das noch zwingender ist, als jenes, das Homosexuelle zu
fiithren sich angewohnt hatten.




VSA-Seminar fur Heimkommissionen, Heimleitungen, Kaderpersonal und Interessierte

Heimleitung und Wertewandel

Modernes Management im Umgang mit neuen Lebens- und Arbeitsformen
Dr. oec. HSG Christoph Pachlatko, Direktor der Schweiz. Epilepsie-Klinik

Datum/Ort: Freitag, 2. Februar 1990, 09.30 bis 17.00 Uhr

Kurs Nr. 3 Wohnpark Elfenau, Elfenauweg 50, 3006 Bern
Wiederholung: Freitag, 5. Oktober 1990, 09.30 bis 17.00 Uhr

Kurs Nr. 43 Blindenheim, Bruggwaldstrasse 37a, 9009 St. Gallen
Inhalt: Heimleitung und Management

Management als Fihrung von Bewohnern, Personal und Finanzen
Das Heim im gesellschaftlichen Umfeld
Sinn-Fragen in der Heimleitung

Der Wertewandel in der Gesellschaft

Beispiele des Wertewandels: Neue Lebens- und Wohnformen; Veranderte Stellung
der Frau; Individuelle Arbeitsformen; Mehr Freizeit und mehr Mobilitét; Neue Frage-
stellungen in Politik, Technik und Oekologie

Konsequenzen des Wertewandels fiir die Heimflihrung

Offene Sinn-Fragen

Neue Arbeitszeit-Modelle

Hohere Anspriiche der Bewohner und Mitarbeiter: Die «Service-Philosophie» als Ant-
wort

Die Teilnehmerzahl ist auf 22 begrenzt;
die Anmeldungen werden in der Reihenfolge ihres Eingangs berlcksichtigt.

Kurskosten: Fr. 110.- inkl. Mittagessen
12 9% Ermassigung flr Teilnehmerinnen aus VSA-Heimen mit persénlicher Mitglied-
schaft
9 % Ermassigung flir Teilnehmerinnen aus VSA-Heimen
3 % Ermassigung flr Teilnehmerinnen mit persdnlicher Mitgliedschaft

Anmeldung: Bis 10. Januar 1990 resp. 30. August an das Kurssekretariat VSA, Seegartenstrasse 2,
8008 Zdrich.

Die Anmeldung wird nicht bestatigt. Die Rechnung und den Ortsplan erhalten Sie
spatestens eine Woche vor Kursbeginn.

Anmeldung  Modernes Management (] KursNr.3 [J Kurs Nr. 43

Name, Vorname, priv. Adresse

Heimadresse (vollstandig)

Datum ~Unterschrift

VSA-Mitgliedschaft des Heims [ Personliche Mitgliedscharft [

Angemeldeten Teilnehmern muss nach Ablauf der Anmeldefrist eine Annulationsgeblhr von Fr. 20—
berechnet werden.
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Eine verinderte existentielle Situation

Erkrankt ein HIV-Infizierter an einem Leiden, das die Diagnose
AIDS rechtfertigt, dann verdndert sich seine existentielle Situa-
tion auch qualitativ: Er hat jetzt eine oder mehrere Krankheiten,
die ohne Behandlung fortschreiten und ihn todlich bedrohen.
Den meisten Betroffenen sind Zahlen vertraut, dass die Lebenser-
wartung eines AIDS-Kranken im Durchschnitt auf zwei Jahre
oder weniger zusammengezogen ist. Solchem Wissen gegeniiber
versagen die Verdringungsmechanismen: Der Ernst der Lage
wird ihnen voll bewusst. Dies 16st bei den meisten von ihnen eine
emotionale Krise aus: Gefiihle der Trauer, der Todesangst, des
Zorns.

Arzte und Pflegekrifte haben lange Zeit gegeniiber den AIDS-
Erkrankten eine Haltung medizinischer Hilflosigkeit eingenom-
men. In der Tat mussten sie zundchst viele Patienten sterben se-
hen. [hre Haltung schwankte zwischen emotionaler Verdringung
und Vermeidung der sonst {iblichen Kontakte. Seitdem das Medi-
kament AZT (Retrovir) in den Einsatz gelangte, konnen sie erle-
ben, dass vormals dem raschen Tod Geweihte wieder gesundheit-
lich aufblithen und fiir lange Zeit nicht mehr auf die Station auf-
genommen werden miissen. Es weht ein Hauch von Optimismus
um die Betten der AIDS-Kranken. Diese Haltung hat ihre Riick-
wirkung auf die Lebenseinstellung der betroffenen Patienten; sie
nehmen eine lebenslustigere und kdmpferischere Haltung ein.
AZT (Retrovir) ist ein Medikament, das nach einer Ubergangs-
zeit von rund sechs Wochen das Immunsystem positiv zu veran-
dern beginnt und die Uberlebenschancen fiir mindestens zwei
Jahre drastisch verbessert. Andererseits kann nicht damit gerech-
net werden, dass Retrovir auf Dauer wirksam ist oder gar den Im-
munschwécheerreger aus dem Korper treibt. Moglich ist, dass
nach einigen Jahren das Immunsystem erneut geschwicht wird.
Es ist also mit der Einnahme von Retrovir nur ein Zeitgewinn er-
reicht. Beim Zusammenbruch des Immunsystems kann es zu
einem relativ kurzen Sterbeprozess kommen.

Ubertragung, Nachweismethoden, Erscheinungsbild
und Therapie

Ausfiihrlich und kompetent geben Eva Rozdzinski, Winfried
Kern und Ernst Vanek in weiteren Kapiteln Auskunft iiber die
Ubertragung, Nachweismethoden, das Erscheinungsbild und die
Therapie des AIDS-Virus. Dazu gehort eine Chronologie der
HIV-Entdeckung, die Struktur des Virus und Informationen aus
der Epidemiologie.

Es wird vermutet, dass sich die HIV-Epidemie Mitte der siebziger
Jahre von Zentralafrika aus auf die USA und von dort in den spi-
ten siebziger und frithen achtziger Jahren auf Europa ausgedehnt
hat. Diese Hypothese ist jedoch nach Aussagen der Autoren kei-
nesfalls bewiesen. Riickblickend kann man davon ausgehen, dass
die ersten AIDS-Erkrankungen in den USA bereits 1978 bei Ho-
mosexuellen in New York aufgetreten sind.

Die Infektion mit dem Humanen-Immundefizienz-Virus (HIV)
verlauft in einem Teil der Fille iiber viele Jahre klinisch stumm,
um dann schliesslich doch in das Endstadium AIDS iiberzuge-
hen, dessen todlicher Ausgang durch keine derzeit verfiigbare
therapeutische Massnahme endgiiltig abgewendet werden kann.
AIDS ist durch eine Reihe von dabei auftretenden opportunisti-
schen Infektionen und durch eine Reihe von Tumoren definiert,
die das zelluldre Immunsystem wihrend der gesunden Tage im-
mer wieder abwehrt.

In der Zeit zwischen der Infektion mit dem HIV-Virus und dem
Beginn von AIDS kénnen Krankheiten auftreten, die durch das
vorwiegend lympho- und neurotrope HIV-Virus selbst verur-

sacht sind. Die HIV-Krankheit verlduft demnach in Schiiben und
lasst dabei voneinander abtrennbare Stadien erkennen, die in un-
bestimmten Abstdnden aufeinanderfolgen, ganz fehlen oder
tibersprungen werden konnen, oder aber sie sind nicht scharf
voneinander abzugrenzen.

Die reverse Transkriptase, ein viruseigenes Enzym, ist nur den Re-
troviren eigen, zu denen auch das Humane-Immundefizienz-Vi-
rus gehort. Sie bietet sich deshalb als Therapieziel an. Die Be-
handlung mit Zidovudin wurde bisher nur Patienten mit dem
Vollbild AIDS gewéhrt. Es soll nun aber gepriift werden, ob nicht
mit kleineren Dosen und einem fritheren Behandlungsbeginn der
Verlauf der HIV-Krankheit nicht noch weiter zu verbessern ist.

Homosexualitit, AIDS-kranke Kinder
und die AIDS-Phobie

Viele Fragen, Unklarheiten, Unsicherheiten, Probleme und lei-
der auch Tragodien begleiten den Weg eines AIDS-Kranken-Be-
treuers, eines AIDS-Kranken selbst. In weiteren Kapiteln werden
Themen wie die Homosexualitit, die Bedrohung AIDS fiir diese
Subkultur, die Sozialarbeit im Bereich HIV und AIDS, Seelsorge
und die Betreuung infizierter und kranker Kinder, ausfiihrlich
und sachlich besprochen. Als Krankheit im weitesten Sinne wird
die AIDS-Phobie verstanden. Der Begriff «Phobiey ist ein Sam-
melbegriff fiir verschiedene Erscheinungen einer irrationalen
iibertriebenen Angst vor der Krankheit. Seit 1985/86, einem
Jahr, in dem AIDS die intensivste Presseberichterstattung zuteil
wurde, werden Arzte und Beratungsstellen mit Patienten kon-
frontiert, die negative Testergebnisse anzweifeln und ausgeklii-
gelte Theorien entwickeln, die beweisen, dass gerade sie aller ver-
niinftigen Argumente zum Trotz sich infiziert haben. Hier helfen
der Aufbau eines regelméssigen Therapeuten/Arztbesuchssche-
mas, die Annahme des Bezugssystems des Patienten und eine in-
tensive psychotherapeutische Arbeit.

Ziele und Grenzen der Betreuung HIV-Positiver
und AIDS-Kranker

Psychosoziale Hilfe im Umfeld von HIV und AIDS hat mehrere
Ziele und differenzierte Funktionskomplexe. Im Vordergrund
steht die soziale Unterstiitzung von Menschen, die mit einer chro-
nischen Belastungssituation nicht mehr allein fertig werden kon-
nen. Ein Teilziel dieses umfassenden Ansatzes ist, durch die psy-
chosoziale Betreuung die Infizierten und Kranken wieder in ein
leiblich/-seelisches Gleichgewicht zu bringen, das ihnen ermog-
licht, auch mit ihrem geschwéchten Immunsystem Infektionen
erfolgreich abzuwehren.

Ein zweites Teilziel besteht darin, konkrete Hilfestellung bei der
Losung von Realproblemen zu leisten, die aus den sozialen Fol-
gen der Infektion bzw. der AIDS-Erkrankung entstehen. Dazu
gehort auch, im unmittelbaren Umfeld der Betroffenen eine At-
mosphére zu schaffen, die ein ertragliches Leben in der Gemein-
schaft ermdglicht.

Ein drittes Teilziel ist, durch die Betreuung den Betroffenen zu
helfen, so verantwortlich zu handeln, dass weitere Personen
durch sie nicht infektgefahrdet werden. Die Aufgabe, ein soziales
Netz fiir die HIV-Infizierten zu entwickeln, gestaltet sich fiir die
Mitglieder der Hauptbetroffenengruppe unterschiedlich schwie-
rig. Fiir den Hamophilen (Bluter) gestaltet sich die Situation an-
ders als fiir den Homosexuellen, wiederum mit anderen Proble-
men hat ein Drogensiichtiger, ein infiziertes Kind, ein Hetero-
sexueller, zu kampfen. Als Hauptziel kristallisiert es sich den-
noch heraus: Die Infizierten und Kranken sind mit allen mogli-
chen Mitteln in unsere Gesellschaft zu integrieren; sie sind als
vollwertige Menschen ganz zu akzeptieren.
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Schlusswort

Integration in die Gesellschaft und die Akzeptanz der Infizierten
und Kranken als vollwertige Menschen stehen nicht durch Zufall
am Schluss der Besprechung eines hervorragenden Buches. Trotz
anspruchsvollem medizinischem, psychologischem und sozia-
lem Fachjargon halten die Autoren unbeirrt, kompetent, aus-
fithrlich und vor allem mit viel Verstéindnis und Einfithlungsver-
mogen an ihren Zielen und Hoffnungen fest.

Von der Diagnose iiber die innere Verarbeitung, die Pflege und
seelische Betreuung, bis hin zur Sterbehilfe, riitteln die Beitrége
auf, machen den Leser nachdenklich, informieren ihn ehrlich

und bieten ihm nicht zuletzt wertvolle Hilfe fiir den Kontakt mit
Betroffenen, Hilfe fiir den Betroffenen selber. Das dusserst emp-
fehlenswerte AIDS-Handbuch richtet sich an Arzte, Pflegeperso-
nal, Psychologen, Seelsorger und alle anderen, die Betroffenen
auf irgend eine Weise helfen konnen und wollen, oder selber be-
troffen sind.

Die Krankheit kann heute noch nicht endgiiltig besiegt werden;
Ausschluss aus der Gesellschaft, Ablehnung und unberechtigte
Schuldzuweisungen sind Teile von Vorurteilen, die es zuallererst
abzubauen und zu besiegen gilt.

Christine Schulthess

Buchbesprechung

Die desorientierten Kinder oder: kiinstlich erndhrte Seelen

Auf dem Titelblatt: ein Fuss, der in einem nicht mehr ganz neuen
Turnschuh steckt. Die Schniirsenkel sind nicht bis zum Fussge-
lenk in die Osen eingefadelt, kein Schmutz klebt sich an den Soh-
len fest. Wie zufallig von einem Kind hingemalt drangen sich vier
Farbstreifen an das Motiv: Eben ein dlterer Turnschuh an Kinder-
fiissen ohne Erde oder Grashalme an der Gummisohle. So un-
scheinbar und bescheiden tritt einem der Band «Die desorientier-
ten Kinder» von Urs Kéagi-Romano, dieses Jahr neu im Verlag
Klett und Balmer erschienen, entgegen. Der Titel mag Assozia-
tionen wie Jugend, orientierungslose Jugend, verirrte Jugend; ja
vielleicht auch brutale, arbeitsscheue, laute Jugend wecken.

In der kurzen Zusammenfassung des Buches auf dem Umschlag
heisst es: «Was versaumen wir heute in der Erziehung, dass die
Heranwachsenden in immer grosserer Zahl ihren personlichen
Lebensweg nicht finden? (. ..) Zentrales Anliegen dieses Buches
ist es, dass die Erziehung, die heute in vielen Bereichen zur Nicht-
Erziehung geworden ist, an Terrain zuriickgewinnt, damit die
Heranwachsenden wieder die Chance erhalten, sich in einer un-
heilen Welt eine Nische von relativer Geborgenheit zu schaffen.»

«Was verschulden wir, dass wir Menschen heranbilden, die un-
gliicklich sind, weil sie in ihrem Dasein keinen Sinn finden, nicht
arbeiten konnen und kaum beziehungsfiahig sind?» Solchen und
dhnlichen grundsatzlichen Fragen geht Urs Kagi-Romano in sei-
nem neuesten Buch «Die desorientierten Kinder» nach. Ausge-
hend von der Tatsache, dass es heute vielen Kindern an innerem
Halt und an Orientierung mangelt, und dass dadurch ihre indivi-
duelle Entwicklung gestort wird, pladiert der Autor dafiir, dass
der Erzieher (oder die Erzieherin) grundlegende Haltungen und
Einstellungen seiner Aufgabe, die ihm und uns allen selbstver-
stdandlich geworden sind, neu iiberdenkt. Dabei werden wahrend
den «pddagogischen Streifziigen» die bestimmenden Themen-
kreise im Umfeld von Erziehung und Bildung kritisch hinterfragt
und mogliche Wege einer Neuorientierung aufgezeigt. Die wich-
tigsten Themenkreise sind: Anpassung und Widerstand — Arbei-
ten? Nein danke ... — Erziehen ohne Werte? - Uber die Anti-
quiertheit der Bildung - Die Ganzheitlichkeit und ihre pervertier-
ten Ersatzformen - Die Schule: Bildungsstitte oder Wissensver-
mittlungsagentur?

Erkenntnisse aus der Praxis

An wen richtet sich denn dieser Band genau? Geht man vom Titel
und von der kurzen Zusammenfassung aus, dann wiirde man
wahrscheinlich auf eine «Erziehungsanleitung» fiir ratlose Miit-
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ter und Viter schliessen. Doch so unscheinbar sich der Band pra-
sentiert, so unglaublich reich sammeln sich ganze Welt- und Le-
bens-Erkenntnisse auf den einzelnen Seiten an. Dieses Buch rich-
tet sich keineswegs nur an Eltern, die Schwierigkeiten mit der Er-
ziehung ihrer Zoglinge haben, oder sich ganz einfach tiber Erzie-
hungsformen und -moglichkeiten orientieren lassen wollen. Es
richtet sich dank seiner Ganzheitlichkeit, was die Lebensbetrach-
tung betrifft, schlicht an alle, die noch nicht zu Ende gedacht ha-
ben oder wollen und bereit sind, stindig neu zu erleben, zu erken-
nen und zu lernen.

Nicht von ungefahr oder etwa aus dem Nichts kommen die reifen
Erkenntnisse und Uberlegungen von Urs Kidgi-Romano. Der
42jahrige Autor studierte theoretische Physik und Philosophie.
Neben seinen literarischen und publizistischen Tatigkeit, vonihm
erschien 1988 der Roman «Vortraum des Todes», leitet er zusam-
men mit seiner Frau Damaris die 1974 gegriindete «Demokra-
tisch-kreative Schule» im aargauischen Schiltwald («Schilten»).
Es handelt sich hierbei um eine Wochen-Internatsschule fiir Kin-
der im Primarschulalter. Der Autor und seine Frau haben darin
im Verlauf der Jahre ein eigenstdndiges piddagogisches Modell
entwickelt, das in einem umfassenden Sinn als Lebensschule be-
zeichnet werden kann: Die Kinder werden dort erzogen und ge-
bildet mit dem erklédrten Ziel, dass sie in den drei Jahren, die sie
durchschnittlich im Internat verbringen, sich mit Unterstiitzung
durch die Leiter das notwendige Riistzeug aneignen konnen, um
spater ihr Erwachsenendasein autonom gestalten zu konnen.

Urs Kédgi-Romano: Die desorientierten Kinder, Klett und
Balmer Verlag.

Ausschlaggebend fiir die Griindung der demokratisch-kreativen
Schule war die Einsicht gewesen, dass sich innerhalb des trigen
Apparates der Staatsschule wohl kleine Reformen verwirklichen
lassen, nicht aber radikale Eingriffe und Entwiirfe, die sich durch
ein ganzheitliches Bildungsverstindnis aufdringen. Um den er-
forderlichen pddagogischen Freiraum zu erhalten, musste die
Schulleitung auf die staatliche Unterstiitzung verzichten. Sie
griindete die Schule auf rein privater Basis. «Wohl hatten wir eine
Reihe von staatlichen Auflagen zu erfiillen», gibt der Autor in sei-
nem Buch an, «in bezug auf die pddagogische Ausrichtung und
Konzeption waren jedoch einzig unsere Uberzeugungen und Le-
bensanschauungen bestimmend.»
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