Zeitschrift: Schweizerische Lehrerinnenzeitung

Herausgeber: Schweizerischer Lehrerinnenverein
Band: 63 (1958-1959)

Heft: 6

Artikel: Hilfe durch Menschlichkeit

Autor: Steidele, M.

DOl: https://doi.org/10.5169/seals-316812

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 16.03.2026

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-316812
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

Hilfe durch Menschlichkeit

Pro Infirmis mochte den behinderten Menschen vor allem zu einem sinnvollen Leben ver-
helfen. So versucht sie immer wieder, die Durchfiihrung jener MaBnahmen zu ergreifen,
die es den Infirmen erleichtern, zur harmonischen Entfaltung und gréBtmoglichen Selb-
stindigkeit zu gelangen. Es sind dazu aber auch die verschiedensten technischen Hilfen
(Horapparate, Tonbandaufnahm fiir die Blinden, Prothesen, Fahrstiihle usw.) erforderlich,
und diesen kommt — wie an der Pro-Infirmis-Pressekonferenz 1959 von verschiedenen Red-
nern eindriicklich dargestellt wurde — grote Bedeutung zu. All diese Arbeit und die Be-
schaffung der technischen Hilfsmittel erfordern jedoch groBe Mittel, und deshalb ist die
Pro Infirmis immer wieder auf einen guten Erfolg der Osterspende angewiesen, wenn sie,
wie bis anhin, den Tausenden von Gebrechlichen — in der Schweiz werden rund 200 000
gezihlt — helfen soll. Dr. E. Br.

Ist er vielleicht schwerhorig?

Diese Frage miiite sich zur Kontrolle jeder Lehrer einmal ernstlich iiberlegen, wenn
ein Schiiler dauernd in seinen Leistungen versagt. Solche Fragestellung mag gesucht
erscheinen — «das merkt man doch!> —, aber leider kennt jeder Schwerhérigenlehrer
normalbegabte Kinder, die infolge nicht erkannter Gehérbehinderung und ihrer
Folgen jahrelang als «dumm>», <unaufmerksam», «schwacher Schiiler» usw. ein-
taxiert wurden, ja einzelne, die deswegen in Hilfsklassen kamen.

Es liegt im Wesen mancher Formen von Schwerhorigkeit, daB sie leicht miB-
deutet wird. Wer dichte zum Beispiel an ein wirklich vermindertes Horvermogen,
wenn sich ein Kind hiufig mit Nichthoren herausredet, dann aber wieder recht gut
zu folgen vermag — es ist einfach faul und will sich driicken! Es kann sich aber um
ein schwerhoriges Kind handeln, dessen Horfihigkeit mit dem Wetter schwankt,
oder um eine Innenchrschwerhorigkeit, die ein Teil- und Fehlhéren mit sich bringt,
so daB zum Beispiel je nach den Ausfillen moglicherweise hohe Stimmen kaum mehr
verstanden werden, tiefe hingegen besser. Wenig Glauben mag auch die Angabe
wecken, das Kind hore etwas Gesprochenes wohl, konne es aber nicht verstehen,
was jedoch genau dem tragischen Bilde einer Innenohrschwerhorigkeit entspricht.
Die Ausfille konnen so ungewohnt sein, dafl sie der Aufmerksamkeit leicht entgehen
oder eine falsche Deutung erfahren. Eindriicklich ist da das Beispiel eines Midchens,
das nun endlich in einem Spezialheim geschult wird. Es weist einen ganz eng be-
grenzten Ausfall bestimmter Tonfrequenzen auf. Bei jeder gewohnlichen Horprifung
mit Fliistersprache schien es normal abzuschneiden, weil es ausgerechnet die sonst
hiufig bei Schwerhorigen nicht aufnehmbaren Zischlaute sehr gut hort, dafiir aber
zum Beispiel «ch» iiberhaupt nicht wahrzunehmen vermag.

Weil das Erkennen einer Schwerhorigkeit schwierig sein kann und sie leicht als
Debilitit miBverstanden wird, ist 1957 an einem Seminar der Weltgesundheitsorga-
nisation iiber Geistesschwachenhilfe die Forderung aufgestellt worden, es seien
jeweils simtliche Anwiirter und Schiiler von Spezialklassen und Heimen fiir Minder-
begabte einer genauen Horpriifung zu unterziehen. Dadurch kénnte wohl noch
manchem Schiiler der unerlaBliche Sonderunterricht gesichert werden, dem heute
aus Unkenntnis Unrecht getan wird.

Daher moge sich jeder Lehrer bei jedem Schulversager diese nicht ganz nahe-
liegende und darum leicht ibersehbare mogliche Ursache iiberlegen. Einmal auf
einer solchen Fihrte, wird der erfahrene Pidagoge geniigend Beobachtungsmoglich-
keiten haben, um in vielen Fillen zu einem Urteil zu kommen, das dann durch eine
genaue ohrenirztliche Untersuchung erhirtet werden muB. Man achte besonders auf
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ungenaue, verwaschene Aussprache und auffillige Orthographiefehler, die beide auf
einem Uberhéren zum Beispiel von Wortendungen, unbetonten Silben, Zischlauten
beruhen konnen, und auf ein allgemein unaufmerksames, teilnahmsloses Verhalten,
Vertraumtheit, Trigheit.

Das frilhe Erkennen selbst leichter Gehorbehinderungen ist fiir die Entwicklung
des Kindes entscheidend wichtig. Es muB so weit als méglich seine Ausfille kompen-
sieren lernen durch einen systematischen Unterricht im Absehen der Sprache von
den Lippen der Mitmenschen. Hiufig miissen infolge der Schwerhorigkeit ent-
standene Sprachfehler korrigiert werden, oder es ist sogar ein volliger Sprachaufbau
notig. Zudem ist genau abzukliren, ob ein angepaBter Horapparat Hilfe verspricht.
Das Kind ist eingehend auf ihn einzutrainieren.
Horibungen mit und ohne Apparat helfen die vor-
handene Horfihigkeit zu wecken und richtig aus-
zuniitzen. Diese SondermaBinahmen kénnen in
vielen Fillen in Kursform neben dem gewohn-
lichen Schulunterricht herlaufen. Schwerere Hor-
ausfille aber erfordern eine eigentliche Sonder-
schulung, bei welcher der gesamte Unterricht —
im Heim sogar der ganze Tag — auf die Eigenart
der Kinder ausgerichtet ist. Man bedenke, daB
unser ganzes Denken und der gesamte Unterricht
weitgehend ans Mittel der Sprache gebunden sind,
deren Aufnahme beim Gehorbehinderten stark
Horiibungen helfen, das verblie- eingeschrinkt ist, und daB sich die Aufnahme-
bene Gehor moglichst auszuniitzen.  fihigkeit durch das Auge (zum Beispiel durch

Absehen der Sprache) zu jener durch das Ohr wie
beim gesunden Schiiler verhilt wie 1:10, um zu verstehen, daB systematische zu-
sitzliche Hilfe unerlidBlich ist, um Schwerhérige richtig fiir das Leben auszuriisten.
Es stehen dafiir zum Teil 6ffentliche Schwerhorigenklassen in den Stiidten, eigent-
liche Sonderschulheime oder Abteilungen fiir Schwerhérige in Taubstummenschulen
zur Verfiigung, ferner werden gelegentlich Ferienkurse fiir Kinder organisiert.

Was fehlende oder erst spit einsetzende
Sonderschulung fiir Folgen zeitigen, mogen einige
Beispiele belegen:

Aus einem irztlichen Zeugnis: «Abschlieflend
stellen wir fest, daf das Kind, das fiinf Jahre lang
die Primarschule besucht hat, kaum einen Nutzen
aus diesem fiinfjihrigen Unterricht gezogen hat
und daf es auch dem Religionsunterricht nicht hat
folgen kionnen, was verhinderte seine erste Kom-
munion zu empfangen. Es ist daher dringend not-
wendig, daf Fritz unverziiglich in Spezialschulung
gebracht wird, welche ihm schon viel friiher hitte
vermittelt werden sollen.» Der Unterricht mit Gehorgeschi-

: ; . digten erfordert die Anordnung
Otto besuchte zuerst drei Jahre die erste Pri-  , =™5 /™. - Halblbso, damit

marklasse. Dann kam er in eine andere Gemeinde, jeder Schiler leicht vom Munde
wo er wieder der ersten Klasse zugeteilt, aber ges Lehrers und der Kameraden
bald fiir die Spezialklasse angemeldet wurde. Die  ablesen kann.
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Lehrerin an dieser Klasse erkannte aber, daB die bisherigen Diagnosen nicht stim-
men konnten, da der Knabe in den Einzelstunden ordentliche Fortschritte machte,
aber im Klassenunterricht gar nichts auffafite. Eine genaue Untersuchung ergab,
daBl der Knabe nur Wortgehér am Ohr hatte. In der Taubstummenanstalt arbeitete
sich der Knabe dann in die 7. Primarklasse herauf und konnte im 8. Schuljahr in
die obere Sprachheilklasse versetzt werden, damit die Sprache leichter und fliissiger
werde. Das Urteil des Anstaltsvorstehers: «Wieder einmal einer jener Fille, in denen
man jahrelang einem Kind furchtbares Unrecht zugefiigt hatte, weil das eigentliche
Leiden nicht richtig erkannt wurde.»

Aus dem letzten Jahresbericht eines Spezialheimes: <Letzten Herbst erhielten
wir zwei 14jdhrige Schiiler zugewiesen. Beide waren bei Schuleintritt zundchst ein
Jahr zuriickgestellt worden und wurden dann jedes Jahr lediglich provisorisch von
Klasse zu Klasse befordert. Ihre Leistungen schwankten zwischen den Noten 1—2
und 3—4. Die Lehrkrifte waren sich wohl bewuft, daf beide Schiiler schwerhorig
waren. Die Eltern jedoch wollten von einer Sonderschulung nichts wissen. Erst das
energische Eingreifen eines Lehrers bewirkte den Ubertritt in die Schwerhorigen-
schule. Nach einigen Monaten wurde es moglich, ihre Leistungen festzustellen. Das
Ergebnis war fiir uns keineswegs erstaunlich, doch fiir die beiden flotten, korperlich
gut entwickelten Jungen trostlos. Als 14'/zjahriger Knabe stand der eine in seinen
Leistungen auf der Basis der Achtjihrigen, der andere auf derjenigen der Neunjihri-
gen, wenn auch bis zum 15. Altersjahr hinauf Aufgaben gelost wurden. Die beiden
Beispiele zeigen, welch groflen Nachteil der zu spite Beginn der Schwerhirigen-
schulung haben kann.>

Diese Schilderungen sprechen fiir sich. Sie mogen vielleicht zégernden Eltern
und Lehrern klarmachen, worum es geht, und ihnen beim sicher nie leichten Ent-
schluf helfen, ein Kind um seines Wohles willen wegzugeben. Damit kein schwer-
horiges Kind mehr erleben muB8, was ein Schiiler lakonisch berichtet:

¢Als ich bei Frau S. in der zweiten Klasse war, habe ich es gemerkt. Ich saf
zuhinterst und verstand es nicht, wenn sie aus dem Buch las. Es war dumm, daf
ich nicht einmal Alfred verstand, wenn er schwatzen wollte. Frau S. hat nicht ge-
merkt, daP ich schwerhorig bin. Der Vater und die Mutter auch nicht. Jetzt wissen
sie es.> :

Bei Schwierigkeiten wende man sich an die Beratungs- und Fiirsorgestellen fiir
Gebrechliche (Pro-Infirmis- und andere Stellen) in den Kantonen. Durch Beispiele
von andern Kindern und personliche Kenntnis der zustindigen Institutionen gelingt
es leichter, die Eltern fiir eine Maflnahme zu gewinnen. Wo nétig, hilft Pro Infirmis
auch, Beitrige an die Kosten vermitteln. EZ

Aufgaben einer Pleoptik- und Orthoptikschule

Kaum ein Gebiet in der Medizin hat in jiingster Zeit derart von sich reden gemacht
und eine so rasche Entwicklung erfahren, wie das Spezialgebiet der Augenheilkunde,
der Pleoptik und Orthoptik. Pleoptik heiBt Behandlung der funktionellen Schwach-
sichtigkeit, und Orthoptik heiBt im weitesten Sinne Behandlung des Schielens und
umfaBt die Behandlung zur normalen Zusammenarbeit der beiden Augen.
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Zum normalen Sehen gehoren in erster Linie zwei Augen mit guter Sehkraft.
Zwei gut sehende Augen geniigen aber noch nicht, um den durch unsere Umwelt
gebotenen Anforderungen gerecht zu werden. Anpassungsfihigkeit des Auges an
Helligkeit und Dunkelheit, an verschiedene Distanzen und Entfernungen sowie Be-
weglichkeit in allen Blickrichtungen selbst geniigen noch nicht, einem Menschen
einen hochqualifizierten Seheindruck zu vermitteln. Es braucht dazu ein normales
Zusammenspiel beider Augen, das ihm ein dreidimensionales Sehen gestattet, d. h.
ihn eine Tiefenempfindung wahmehmen liBt. Das enge Zusammenspiel der beiden
Augen ergibt die Verbindung der beiden einzeln wahrgenommenen Bilder und die
Verschmelzung zu einem einheitlichen, hoherwertigen Bild.

Normales Sehen setzt beidiugige normale Sehschirfe, normale Augenstellung,
normale Beweglichkeit der Augen und normale Konvergenzfihigkeit (Einstellung
der Augen auf nahe Gegenstinde) und normales Zusammenspiel beider Augen bis
zur Tiefenempfindung voraus. Diese Qualititen der Augen werden in zwei groBe
Gruppen eingeteilt: in die Sensorik (gute Sehkraft und normales beidiugiges Sehen)
und in die Motorik (normale Muskelfunktionen, normale Beweglichkeit).

Nach der Geburt ist das Auge anatomisch in anndhernd allen Teilen voll ent-
wickelt. Die Funktion des Sehens erlernt aber ein Mensch erst durch den Anreiz der
AuBlenwelt. Ein Schielen schon nach der Geburt oder zum Beispiel ein scheinbar
unbedeutender Brechungsfehler in einem Auge kann die Funktionsentwicklung an
diesem Auge beeintrichtigen und es bleibt schwachsichtig. Auch spiter noch wiih-
rend der Zeit der Funktionsentwicklung konnen solche Storungen auftreten, die
eine Weiterentwicklung der Sehschirfe verhindern, und es resultiert eine sogenannte
funktionelle Schwachsichtigkeit oder Amblyopie. Die funktionellen Stérungen in der
Zusammenarbeit beider Augen bezeichnen wir als Korrelationsstorungen.

So mannigfaltig die Formen solcher Stérungen sind, so zahlreich sind die
Menschen, die an solchen Storungen leiden.

Seit einigen Jahren werden in der Ostschweiz Schul-Reihenuntersuchungen
durchgefithrt zum Zwecke des Erfassens von Kindern, die an funktionellen Seh-
storungen leiden. Diese Untersuchungen sowohl auf gute Sehschirfe als auch auf
normale Zusammenarbeit beider Augen werden durch eingearbeitete Untersuchungs-
equipen durchgefithrt auf méglichst einfache und rasche Weise. Die Leistungs-
fahigkeit einer solchen Equipe, die aus einer leitenden Orthoptistin, zwei Orthopti-
stinnen und zwei Hilfspersonen besteht, ist maximal 60 Kinder pro Stunde oder
400 bis 500 pro Tag.

Die genauen Durchschnittszahlen von Reihenuntersuchungen bei 10 000 Schul-
kindem ergaben:

NarmalinFebest: 2o oars nia at et s SNl o G 7496 74,96 %
Nichtinormal gissts Mases - cabd et e tosales Snibstis B0 s 2504 25,04 %
Nicht korrigierte oder ungeniigend korrigierte Sehfehler,
Enfzitndungen: =0 R R T R e 1021 10,21 %
Sichere und fragliche funktionelle Sehstorungen . . . . . 1438 14,38 %
Einwirtsschielen (mit und ohne Schwachsichtigkeit) . . 257 2,57 %o
Auswirtsschlielen und verborgenes Schielen (mit und
ohne Schwachsichtigkeit) . . . . . . . . . . . . . 1138 11,38 %
Amblyopien (Schwachsichtige mit und ohne Schielen) . 274 2,74 %
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Nach weiteren Untersuchungen der fraglichen Fille verbleiben die eigentlichen
Behandlungsbediirftigen, die einen Prozentsatz von 10 bis 12 ergeben.

Auf die Frage, warum es wichtig ist, alle funktionellen Sehstorungen zu erfassen,
heiBt die einfache Antwort: «Jedes Kind hat ein Anrecht auf ein beiddugiges Sehen.»
Wer kein beidiugiges Sehen besitzt, ist erstens einmal ausgeschlossen aus vielen Be-
rufen, die eine Zusammenarbeit beider Augen verlangen. Mit zunehmendem Ausbau
der Technik werden die Berufe, die ein einwandfreies beididugiges Sehen und eine
Tiefenwahrnehmung verlangen, immer zahlreicher. Das beididugige Sehen speziell
fir die Nihe erfordert bei Menschen mit funktionellen Sehstérungen auch geringen
Grades eine vermehrte Anstrengung, die kein Muskelsystem auf die Dauer ohne
subjektive Beschwerden zu leisten vermag. Was eine hochgradige Amblyopie
(Schwachsichtigkeit) an einem Auge bedeutet, ist jedem verstindlich: Eindugigkeit
und praktisch Blindheit bei Verlust des guten Auges. Ein zusitzliches Schielen be-
deutet daneben noch fiir den Betroffenen meistens eine ziemlich schwere psychische
Belastung. Die Benachteiligungen je nach Art und Grad der Storungen sind erheb-
lich und im spiteren Leben meist ausgesprochener, je nach Anforderungen im Beruf.
Tragisch ist aber, daB alle diese Benachteiligungen erst in einem Alter sich aus-
wirken — nimlich im Erwachsenenalter —, in welchem nur noch geringe Heilungs-
aussichten bestehen. Dabei muBl erwihnt werden, daB bereits im Siuglingsalter, falls
dann Augenstorungen bemerkt werden, mit relativ einfachen prophylaktischen MaB-
nahmen Beeinflussungen méglich sind.

Schon im Alter von fiinf Jahren ist bei einem Kind eine Sehschulung méglich.
Je friiher eine Behandlung durchgefiihrt werden kann, desto besser sind die Erfolgs-
aussichten.

Frither kannte man als die einzige Behandlungsmethode der Schwachsichtigkeit
die Okklusion, d. h. das Zubinden des guten Auges. Abgesehen von den Gefahren,
die einem Kinde drohen, bei welchem das gute Auge zwangsmiflig abgedeckt
wurde, ergaben diese Behandlungen in den wenigsten Fillen eine Besserung. Seit
zirka 15 Jahren sind neue Methoden und Apparate entwickelt worden, die zur Be-
handlung funktioneller Sehstérungen dienen.

Die Schulung besteht in einer systematischen Erziehung zum Sehen. Vor jeder
Behandlung werden die bestmoglichen Bedingungen zur Behandlung geschaffen,
d. h. Sehhindernisse irgendwelcher Art beseitigt. Sehfehler (Ubersichtigkeit, Kurz-
sichtigkeit, Hornhautverkriimmung) sind hiufig kombiniert mit den funktionellen
Stoérungen und miissen vorerst durch Gliser auskorrigiert werden. Nicht etwa dafl
durch eine Brillenkorrektur die funktionellen Sehstérungen schon behoben wiren;
vielmehr wird dem Auge Hilfe zur Schulung gegeben.

Die einzelnen Apparate anzufiihren, wiirde etwas zu weit fithren. Es seien hier
nur die wichtigsten Behandlungsmethoden herausgegriffen!

Die Behandlung der schweren Form von Schwachsichtigkeit erfordert vorerst
eine passive Schulung an einem speziell hiefiir gebauten Apparat. Die Mannigfaltig-
keit der Aufgaben und die Bedienung von Apparaten erfordert ein eigens dafiir ge-
schultes Personal, die sogenannten Orthopistinnen, die in einer zweijihrigen Lehre
ausgebildet werden.

In der aktiven Schulung werden Gedichtnis, Tastsinn, Tiefensensibilitit und das
Gehor in den Dienst des Sehens gestellt und helfen mit, dem Sehsmn zur Vollwertig-
keit zu verhelfen.
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Die Behandlung zur normalen Zusammenarbeit der Augen (Orthoptik) wird an
wiederum zu diesem Zweck speziellen Apparaten durchgefithrt. Zur Erlangung einer
normalen Zusammenarbeit beider Augen sind vor allem drei Stufen zu erreichen:
1. das sogenannte Simultansehen, d. h. die Fahigkeit der beiden Augen, gleichzeitig
zu schauen; 2. die Fusion, d. h. die Fahigkeit der beiden Augen, die wahrgenommenen
Bilder zu einem zu verschmelzen; und 3. die Tiefenwahrnehmung.

Ganz zu Beginn der Ausfilhrungen haben wir gesehen, daB diese Schulungen
unter dem Namen der sensorischen Schulung zusammengefalit werden. Zu einem
normalen beiddugigen Sehen muB aber auch das motorische Zusammenspiel in Ord-
nung gebracht werden. Je nach Art und Stirke des Schielens miissen friiher oder
spiter eine oder mehrere operative Muskelkorrekturen durchgefiihrt werden, um das
Muskelgleichgewicht zu normalisieren.

In sehr vielen Fillen konnen ausreichende bis gute Erfolge erzielt werden. Durch
eine stindige Aufbau- und Entwicklungsarbeit wird es in einigen Jahren aber sicher-
lich méglich sein, auch die schwerst zu beeinflussenden Fille mit gutem Resultat
behandeln zu kénnen.

Am SchluB dieser Ausfithrungen wollen wir noch jener Kinder gedenken, die
an beidseitiger Schwachsichtigkeit leiden. Bei diesen Fillen liegen meistens zusitz-
lich zu funktionellen Storungen noch organisch bedingte Verinderungen vor, die
weder durch Schulung noch durch eine Operation gebessert werden konnen. Diese
Kinder sind heute
schon im téglichen
Leben und vor al-
lem in der Schule
hochgradigbenach-
teiligt. Unser An-
liegen ist es aber,
daB diese Kinder
entsprechend ihrer
Benachteiligung
durch die Schwach-
sichtigkeit ~geson-
dert unterrichtet
werden. In St. Gal-
len wurde daher
vor einem Jahr eine
Sehschwachen-
schule gegriindet.
mit dem Zweck der
Schulung  solcher
(durch  Schwach-
sichtigkeit behin-
derter) Kinder. Noch jetzt sind solche Kinder zum Teil in Spezialklassen oder Blin-
denheimen untergebracht. Weder das eine noch das andere liBt sich rechtfertigen.
In dieser Sehschwachenschule wird den speziellen Sehschwierigkeiten Rechnung ge-
tragen. .

In St. Gallen besteht gliicklicherweise die Moglichkeit, daB solche Kinder, bei

Sehschwachen-Unterricht: Arbeit mit leuchtenden Kreiden.
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denen wir Aussicht auf Besserung des Sehens haben, auBerdem zusitzlich die PO-
Schule besuchen, oder aber bei Riickgang der Sehschirfe Blindenunterricht geniefen.

Die Schule wird so gefiihrt, daB es einem Kinde, bei dem durch Schulung des
Sehens bessere Sehleistungen erzielt werden konnten, moglich wird, in die Normal-
klasse eingegliedert zu werden. Die Aufgabe der Sehschwachenschule ist eine
komplexe und erfordert eine enge Zusammenarbeit zwischen Schule, PO-Schule,

Blindenfiirsorge.

Die hier behandelten Fragen sind fiir das Wohl unserer Kinder von groBer Be-
deutung, und unser Anliegen ist es, daB sich jeder Erzieher mit diesen Problemen
befaBt und orientierend und aufklirend selber mithilft, die Friitherfassung Seh-
schwacher und Schielender moglich zu machen.

M. Steidele, Orthopistin

Es ist doch nicht alles leer in diesem Kind

Meine Kollegin hat in ihrer Firderklasse seit dem Friihling einen ganz schwachen
Schiiler in der ersten Klasse. Das Eingewohnen war sehr schwer, und jeder kleinste
Fortschritt muf mit grofter Mithe und unablissigem Uben erstritten werden. Nun
zeigte sich in letzter Zeit, zweimal kurz aufeinander, daf der kleine Werni ein ganz
deutliches Empfinden fiir das Rechte und Gute in sich tragt.

Eines Tages schligt er ohne allen Grund ein Kamerdidlein seiner Klasse. Er gibt
es dann auch zu. Weil er sich tags zuvor beklagt hatte, als ihn ein groferer Knabe
schlug, sagte nun die Lehrerin: «<Weisch, Werni, i cha de mit dir o niimme Bedure
ha, we du plaget wirsch. Jetzt hesch du ja ds glyche der Dina anegmacht.> Nach
einiger Zeit meldet sich Werni und fragt: «Sétt i mi dcht bi der Dina entschuldige?»
. «Ja, das wir ganz lieb vo dir!> Darauf dreht sich Werni in seinem Binklein um,

streckt der Kameradin das Hindchen hin und sagte leise: <Dina, es isch mer leid.»

Ein paar Tage spiter pfeift jemand wdihrend der Stunde. Meine Kollegin ver-
mutet, daf der Siinder Werni heifle; denn diese Unsitte, plitzlich zu pfeifen, mufte
vom ersten Schultage an bekimpft werden. <Wir het jetz wieder pfiffe?> — «<Es het
dusse pfiffe», kam es von einer Schiilerin. Werni mischt sich ein: <Ja, es het dusse
opper pfiffe.» — «Nei, es isch nid dusse gsi, es het hie inne opper pfiffe>, gab meine
‘Kollegin zur Antwort, fuhr aber dann mit dem Unterricht fort, den kleinen Werni
immer im Auge behaltend. Plotzlich streckt dieser sein Hindchen auf. «Was maoch-
tisch, Werni?»> — «Fraulein, fraget mi no einisch!> — «Werni, wer het vori pfiffe?»
«I ha’'s gmacht.»

So weit ist der Kleine nun schon, daf ihm Unrecht nicht Ruhe lift; doch muf
man thm noch liebevoll iiber eine «Schwelle> helfen. L.

*

Die Schweiz liegt im Herzen Europas, und in den Herzen von uns Schweizern ist der
europiische Gedanke mehr als nur eine abstrakte Idee: der lebendige Wille némlich zur
Solidaritit und zur tatkriftigen Hilfe an die Notleidenden und vom Kriege unschuldiger-
weise Geschlagenen.
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