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ERWACHSENE BEHINDERTE

MENSCHEN MIT GEISTIGER BEHINDERUNG UND IHRE ANGEHORIGEN VERSTEHEN

Professionelle und

Eltern

Bei der Lebensgestaltung von
Menschen mit einer Behinderung
konnen sich zwischen Professio-
nellen (Fachpersonal) und Eltern
(als lebenslang Mithetroffene)
Problemkreise ergeben.

(Auf Grund seines theoretischen
und praktischen Hintergrundwis-
sens bezieht sich der Autor bei
seinen nachfolgenden Ausfiih-
rungen vor allem auf die Gruppe
von geistig behinderten, bezie-
hungsweise schwer-, mehrfach-
behinderten Menschen.)

Das Problem der Beziehung
Eltern-Fachpersonal

Eltern und Fachpersonal bekunden oft
Miihe, bei der Erziehung eines
behinderten Kindes eine gemeinsame
Linie zu finden. Entweder sind die
Eltern zu autoritir — oder aber die
Heilpadagogen. So wird es fiir das
Kind schwierig, sein Verhalten zu
definieren. Aus diesem Grund sollten
Eltern und Fachpersonal miteinander
das Gesprich suchen und die, fiir das
Kind beste gemeinsame Linie ab-
kldren. Damit ergibt sich fiir das Kind

eine klare Erziehungssituation.

Erzieher/-innen und Heilpadagogen/
Heilpadagoginnen empfinden Eltern
oft als uneinfithlsam, uninteressiert
und dickképfig. Eltern gehen oft
davon aus, das Kind am Besten zu
verstehen und daher auch zu wissen,
wie ihm Dinge beizubringen sind.
Oder aber, bisher von Psychologen

und Arzten enttduschte Eltern fragen

sich, welche Enttauschungen sie denn
von den Heilpadagogen zu erwarten
haben.

Oft akzeptieren Eltern die Behinde-
rung ihres Kindes nicht und suchen
die Schuld fiir ein Misslingen beim
Fachpersonal. Sie gehen in der
Beurteilung moglicherweise davon
aus, dass der Heilpadagoge andere
Kinder bevorzuge, das Kind nicht
motiviert werde, von den Klassen-
kameraden eine standige Storung
erfahre, sich nicht in der richtigen
Gruppe befinde und in eine bessere
gehen sollte ...

Von Seiten des Fachpersonals ist
zumeist eine Unkenntnis der erhéh-
ten Sensibilitat der Eltern fest zu
stellen. So blockiert sich das Fachper-

sonal oft zwischen

B die Bereitschaft zum offenen Ge-
spréach suchen ohne zu verletzen.

B das Verstandnis fiir die Anders-
artigkeit des Gegeniibers und das
notwendige Einftihlungsvermégen
entwickeln.

B sich Zeit lassen und Geduld auf-
bringen. Der Aufbau von gegen-

seitigem Vertrauen dauert Jahre.

Die Zukunft

des behinderten Kindes

Die Frage nach der Zukunftsge-
staltung ihres Kindes ist eine der
wichtigsten Fragen fiir die Eltern.

Sie sind sich bewusst, dass ihre
Betreuung spitestens mit ihrem Tod
endet. Eltern miissen ihre Verantwor-
tung abgeben. Auch wenn das Kind

erwachsen wird,

zwei Standpunk- die Behinderung
ten selbst: auf der Es ist nicht unwichtig, bleibt bestehen.
einen Seite besteht derartige Probleme mit Betreuung ist
der Wille zur Hilfe dem Fachpersonal zu weiterhin nétig.
fiir die Eltern, besprechen und sich beraten Eine Losung des
andrerseits lassen zu lassen. Problems drangt

sich Profis durch
Uberingstlichkeit,
Missstrauen, hohe

Anspriiche und

Institutionen fiir behinderte
Menschen existieren unter
anderem gerade deshalb,
weil Eltern nicht immer da sind.

sich frihzeitig auf,
nicht erst im
konkreten Notfall.
Eines Tages wird

anderes zu Der Tod von Eltern bildet in auch die Frage
aggressiven letzter Konsequenz auftauchen: Wie
Auseinanderset- die Legitimation soll das behinderte

zungen oder gar
zur Verweigerung

der Hilfestellung

verleiten.

Die Probleme l6sen, aber wie?

Grundsitzlich gilt:

fiir die Existenz von Heimen
fiir erwachsene Menschen
mit einer Behinderung.

Kind erfahren,
dass seine Eltern
nicht mehr am
Leben sind? Wie
wird das Kind auf

die neue Umgebung reagieren? Wird

es sich gut fiihlen?
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Spannungsfelder

Oft entsteht das Problem in der Aus-
einandersetzung mit dem traditionel-
len Rollenverstandnis von Fachmann
und Laie. Der Fachmann soll mit
seinen Erkenntnissen, Fahigkeiten
und Erfahrungen bestehende Pro-
bleme l6sen, was meistens zur
Zufriedenheit der Beteiligten moglich
ist, den Regeln entspricht und damit
die Rollenerwartungen erfillt.
Gelegentlich erweist sich die gestellte
Aufgabe als unlosbar. Die Beziehung
zwischen Eltern und Fachpersonal
stosst an eine Grenze, die Beteiligten
werden in eine kritische Situation
gebracht. Es erfolgt ein Rollentausch:
Eltern werden durch die eigene
Erfahrung zu Fachpersonen. Sie sind
mit den taglichen Schwierigkeiten
vertraut und kennen den Kampf.
Sicher, ausgebildete Fachpersonen
haben ihr Handwerk gelernt,

kennen padagogische Methoden —
aber nicht den Umgang mit dem
durch die Behinderung Betroffenen.
Das Fachpersonal wird zum

Laien.

der Ganzheit.

Das je andere Betroffensein gestaltet
das Verhaltnis zwischen Eltern und Fachpersonen
entscheidend mit.
Nicht nur das handwerkliche Kénnen, die sung.
zwischenmenschliche Beziehung ist es,
die oft eine Ursache fiir die Problematik zwischen
Familie und Fachpersonen darstellt.
Daraus ergeben sich mehrere Spannungsfelder:
das Spannungsfeld zwischen Fachkompetenz und
Betroffenheitskompetenz, zwischen
Sachebene und Beziehungsebene und, im Zu-
sammenhang damit, zwischen Distanz und Néhe.
Allein schon im Wort «Spannungsfeld» schwingen
mehrere Bedeutungen mit:
Spannung als Konfliktstoff,
oder aber Spannung als Kraft zwischen zwei
Polen und damit das Geheimnis der Synthese,
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Storfaktoren

Einzelne Fachleute sehen die Eltern
als Ko-Therapeuten und Erfiillungs-
gehilfen und damit als Mitverantwort-
liche fiir den Erfolg.

Der Fachmann sieht sich als unter-
stiitzender Berater, doch die Verant-
wortung — wenn etwas gut oder schief
lduft - liegt bei den Eltern.
Andrerseits stellen sich emanzipierte
Eltern mit ihrer eigenen Meinung
gegen den Fachmann/die Fachfrau.
Sie tiberlassen ihm/ihr jedoch die
Gesamtverantwortung.

In beiden Fillen entspricht einer der
beiden Partner seiner Rolle nicht ganz,
sondern beansprucht fiir sich aus-
schliesslich den einfacheren Teil.
Dieses Verhalten stort eine gute und
verstandnisvolle Beziehung oder

verunmoglicht sie gar.

Eine konstruktive Partnerschaft ist
jedoch wichtig: die Komeptenz der
Eltern und die Kompetenz der
Fachpersonen sind gleich-wertig und
gleich-gewichtig — aber nicht gleich-
artig. Gegenseitiger Respekt und die
gleiche Zielrich-
tung sind verlangt,
nicht gegeneinan-
der mit gegenseiti-

ger Schuldzuwei-

Nur eine konstruk-
tive Partnerschaft
erlaubt es, alte,
festgefahrene
Rollen zu verlas-
sen. Gegenseitig
Mitverantwortung
tragen, den Erfolg
gemeinsam
suchen. Damit ist
dem Kind die
Erfahrung mog-
lich, zu lernen und

zZu wissen was

richtig ist.

Was wollen Eltern?

Was konnen Eltern?

Primar wollen Eltern in ihrer Kompe-
tenz fiir das Kind vom Fachpersonal
ernst genommen werden. Sie wollen
ihre Erfahrung einbringen diirfen.
Gleichzeitig erwarten sie von der
Fachperson Ehrlichkeit und Offenheit.
So werden sie, wie die Erfahrung

des Autors zeigt, auch professionelle

Ratschldge entgegennehmen.

Die Existenz, das heisst die Geburt
eines behinderten Kindes ist fiir viele
Eltern ein Schock. Dies ist auch in der
Zeit der pranatalen Diagnostik nicht
anders geworden. Eher sogar noch
schwieriger. Niemand wiinscht fiir
sich ein behindertes Kind. Wie fiihlen
Sie sich beim Gedanken, ein behinder-
tes Kind zu haben?

Die Literatur berichtet von einem

prozesshaften Geschehen in verschie-

denen Phasen:

B Nicht-wahr-haben-wollen, Unge-
wissheit

B Verleugnung, Trotz
Behinderung kann wegtherapiert
werden; Verhandlung: gibt es
wirklich keine Heilung?

B Trauer, Depression: warum gerade
ich/wir?

B Akzeptanz, Annahme, realistische
Einschétzung

Je nach Phase werden sich Vater/
Mutter der Heilpadagogin/

dem Heilpadagogen gegeniiber
anders verhalten. Die Einstellung
gegeniiber dem Fachpersonal

wird sich von Seiten der Eltern tiber

die Jahre hin dndern.

Den Eltern eines behinderten Kindes
ist mit Respekt zu begegnen, es sind
ihre Gefiihle zu beachten. Ansonsten
riskiert der Beziehugnsaufbau zu
misslingen. Eltern eines behinderten
Kindes konnen sich nicht fiir oder
gegen das Kind entscheiden (auch

wenn Heilpadagogen dies eventuell so



meinen). Eltern haben ihr Kind.

Die Fachperson jedoch kann ihre

Entscheidung sehr wohl bewusst

fallen. Daher:

B Eltern sind lebenslang von der
Behinderung betroffen.

B Fachpersonen sind professionell

von Behinderung betroffen.

Eltern eines behinderten Kindes zu
sein bedeutet, einen full-time-job zu
haben: Ernahrung, Pflege, Therapie,
Arzt, 1V, Bildung, Institutionen usw.
Eltern befinden sich in Bezug auf
ihr Kind ein Leben lang in einem
Spannungsfeld. Kann es sitzen? Wann
kann es sitzen? Wie entwickelt sich
die Sprache? Was wir die Zukunft
bringen? Eltern mit einem behinder-
ten Kind sehen sich immer wieder

neuen Fragen gegeniiber gestellt.

Spannungsfeld

Familie: Gesellschaft

Eltern eines behinderten Kindes leben
ihr Leben lang in ihrer Elternrolle.
Bleibt ihr erwachsenes behindertes
Kind zu Hause wohnen, gibt es fiir sie
keine Zeit nach dem Erwachsen-
werden ihres Kindes. Die Erziehung
nimmt kein Ende. Viele Eltern
erhalten dabei das Gefiihl einer
gewissen Isolation, des Allein-
gelassen-Seins. Kinder ohne Behinde-
rung verbringen zunehmend Freizeit
ausser Haus. Das behinderte Kind
jedoch nicht, was Konseuquenzen fir
die Gestaltung des gesamten Familien-
lebens mit sich bringt.

Nicht selten treten Probleme auf in
der Partnerschaft. Viele Eltern schrin-
ken ihre Freizeitaktivititen nach

der Geburt eines behinderten Kindes
ein und verzichten auf den bisher
gewohnten Genuss des Lebens. Tun

sies trotzdem, fiihlen sie sich schuldig.

Untersuchungen haben gezeigt, dass
ehemals berufstitige Frauen sich nur
noch um die Familie und das behin-
derte Kind kitmmern und ihre Aussen-

kontakte systematisch abbauen.
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Viter verhalten sich kontrar. Ehe-
ménner, die sich vor der Geburt aktiv
im Haushalt beteiligt haben, ziehen
sich davor zuriick und verlagern

ihre Aktivititen nach aussen.

Oft stellt sich Eifersucht ein.

Im Mittelpunkt des Lebens steht nun
fiir die Frau das behinderte Kind.
Ménner spalten ihre Gefiihle ab,
wihrenddem Frauen oft ein Zuviel an
Gefiihlen aufbauen. Beides ist der
Beziehung nicht forderlich.

Fazit: Die Scheidungsrate von Paaren
mit einem behinderten Kind liegt
zirka um 1/3 hoher als bei Paaren mit

nicht-behinderten Kindern.

Zum sozialen Umfeld der Familie
gehoren auch Verwandte, Freunde,
Nachbarn. Je nach ihrer Reaktion
verlauft der Prozess positiv, die
Familie bleibt
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und ausschliesslich um das Sorgen-
kind und erlauben ihm fast alles.

Die Geschwister fiithlen sich von den
Eltern allein gelassen und enwickeln
ambivalente Gefiihle. Liebe und Hass
jedoch schaffen wiederum Schuld-

gefiihle.

Es gibt aber auch positivere Beispiele.
Die Geschwister fiihlen sich gut. Sie
bringen mehr Lebenserfahrung mit
als ihre Kameridlein, kennen eine
andere Lebensform.
Ist das nicht-behinderte Geschwister
ilter, tibernimmt es die Rolle von den
Eltern. Es bringt dem behinderten
Kind Fiirsorge entgegen und unter-
nimmt viel mit ihm. Andere nicht-
behinderte Kinder konnen auffillig
werden. Sie stehen nicht mehr im
Mittelpunkt und weisen Aggressionen
auf, Schulschwierigkeiten, Kontakt-
probleme ...

integriert. «Man» ist immer
Oft jedoch wird FEam ein bisschen

: Heilpddagogen — T
dz.is behinderte als Nahtstollosir eTfersuchflg, x.'verm
Kmd.als Un.g.ll'lck Gosollschaft— sind oft ein B-a‘by in die
fiir die Familie Blitzableiter! Familie kommt.

betrachtet und die

Umwelt bezeugt
Schwierigkeiten

im Umgang mit ihm.
Immer noch beurteilen Menschen
in der Gesellschaft Krankheit und
Behinderung als nicht normal,

die Akzeptanz ist entsprechend

gering.

Erfahrungen der Geschwister
Die Situation von Geschwistern eines
behinderten Kindes ist eine ganz

besondere.

Einige betrachten den behinderten
Bruder/die behinderte Schwester als
eine Ausnahmeerfahrung, andere
fithlen sich in der eigenen Entwick-
lung beeintrachtigt.

Fiir Dritte stellt es ein grundsitzliches
Problem dar.

Einige Familien entwickeln ein Prinz-

Syndrom: alle kiimmern sich primér

Ein behindertes
Kind verstarkt die

Situation.

In der Entwicklung der Geschwister-

beziehung sind vier Faktoren entschei-

dend:

M die Personlichkeit der Eltern und
ihre Beziehung zueinander

B die Geschwisterkonstellation,
welches Geschlecht und welcher
Altersabstand die Geschwister
haben

M die Art und Schwere der Behinde-
rung

M die soziale Situation der Familie

Das Verhalten der Mutter spielt dabei
oft eine Hauptrolle. Ihr Befinden

wirkt sich auf die gesamte Familie aus.

Geschwister eines behinderten Kindes
lernen sehr friih die Bedeutung von

Krankheit und Behinderung kennen.
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Sie miissen damit klar kommen,
erleben gesellschaftliche Diskrimie-

rung hautnah.

Sie konnen sich aber auch keine
gesunde Rivalitat erlauben. Das
behinderte Kind benétigt Hilfe, das

nicht-behinderte Kind muss warten.

Ungeduld wird als unsensibel disqua-

lifiziert. Schuldgefiihle, Wut kénnen
entstehen.

Der Zugang zu den Eltern wird
schwieriger. Eltern sollten jedoch
nicht vergessen, dass auch das nicht-
behinderte Kind Hilfe und Unterstiit-
zung benotigt.
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Freunde und Freundinnen kénnen
sich zurtickziehen, ihre Besuche
vernachldssigen oder gar ganz
einstellen. Einsamkeit greift um sich.
Es ist zu hoffen, dass insbesondere
durch die Integrationsbewegungen in
Schulen vermehrt Kinder mit behin-
derten Spielkameraden in Kontakt
treten kénnen.

Die oben beschriebene Hierarchie
stimmt dann nicht mehr, wenn das
altere Geschwister behindert ist und
nach Fiirsorge verlangt, als ob es
junger wire.

Manchmal leiden nicht-behinderte

Geschwister unter der Angst, selber

behindert zu werden oder selber
einmal behinderte Kinder zur Welt zu

bringen.

Nicht-behinderte Geschwister wissen
darum, nicht in einer «<normalen»
Familie zu leben, was sie verwirren
kann. Man mochte doch so sein wie
die andern. Von daher gesehen macht
es durchaus Sinn, wenn Heilpddago-
gen und Heilpadagoginnen im
Erwachsenenbereich auch den
Kontakt zu den nicht-behinderten

Geschwistern suchen.

Dr. Riccardo Bonfranchi [ |

Ausbilderln — eine Tatigkeit mit Zukunft

Der Bedarf an Aus- und Weiterbildung hat im Zusammenhang mit der Professionalisierung
und der Qualitatsentwicklung im Sozialbereich stark zugenommen. Die sozialen Einrichtun-
gen fiihren fiir ihre Mitarbeiterlnnen selber betriebliche Weiterbildungen durch, in denen sie
auf die Bildungsbediirfnisse eingehen kénnen.

Das Nachdiplomstudium Ausbilderln im Sozialbereich qualifiziert fiir die Ubernahme solcher
Weiterbildungsaufgaben in Institutionen und auch fiir die Ausbildung in Praxisthemen an
Fachschulenim Bereich der Sozialen Arbeit. Die Studierenden erwerben Kompetenzen im Be-
reich Methodik / Didaktik der Erwachsenenbildung, sie lernen Gruppenprozesse zu verstehen
und zu begleiten und kdnnen Bildungsveranstaltungen planen, durchfiihren und evaluieren.
Die Ausbildung besteht aus drei Modulen, die in freier Reihenfolge besucht werden kénnen
und zum Fachausweis Ausbildnerln fiihren. Ein weiteres Modul ist nétig, um den Abschluss
des Nachdiplomstudiums zu erwerben.

Das Projekt ASB wird von drei Hoheren Fachschulen im Sozialbereich gemeinsam getragen:
HSL Luzern, BFF Bern und agogis, Ziirich, die tiber eine lange Tradition in der Ausbildung ver-
figen und fiir Qualitat biirgen.

Absolventlnnen bisheriger Kurse konnten nach Abschluss des Nachdiplomstudiums ihr Ta-
tigkeitsfeld innerhalb der Institution in Richtung Ausbildung verschieben: Sie fiihren neue
Mitarbeiterinnen ein, sie organisieren Weiterbildungen fiir Praktikantinnen, sie beraten und
begleiten Mitarbeiterinnen in ihrer beruflichen Entwicklung, sie planen Projekte fiir die ganze
Institution, sie bilden Mitarbeiterinnen in berufsfeldspezifischen Themen aus.

Fiir diese Ausbildung sprechen wir Berufsleute mit einer qualifizierten Grundausbildung im
Tertiarbereich und Erfahrung im Beruf an.

Der néchste Lehrgang beginnt im November 2003 mit Modul 1.

Auskunft und Anmeldung: CURAVIVA hs|
Weiterbildung Sozialpadagogik
Abendweg 1
6000 Luzern 6
Tel. 0414190172
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