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Christian Gaedt

Einrichtungen fiir Ausgeschlossene oder
»Ein Ort zum Leben«

Uberlegungen zur Betreuung Geistigbehinderter

Die Randgruppen (einschlieBlich der Verriickten) stellen eine Frage,
die zu héren man bereit sein miuBte. Diese Frage richtet sich auf das
von ihnen geforderte Recht auf Unterschiedlichkeit. Wie kann man ih-
nen die Mittel zum Leben geben, ohne ihnen eine »gesellschaftliche
Wiedereingliederung« um jeden Preis abzuverlangen? Dieses Problem
ist eines der Probleme unserer Zeit.

: Maud Mannoni
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MiBbrauch des Normalisierungsprinzips

Normalisierung und Integration sind als Reformprinzipien in
der Behindertenhilfe so selbstversténdlich geworden, daB man
ihre Bedeutung kaum noch hinterfragt. Ihre Plausibilitat erklart
sich vor allem aus dem Reformdruck, der von den vielerorts
noch entwirdigenden Lebensbedingungen geistigbehinderter
Menschen ausgeht. Als inhaltlich nicht festgelegte Formeln
sind sie allgemein konsensféhig und bieten sich verschiede-
nen sozialpolitischen Positionen als Vehikel ihrer Konzeptio-
nen an.

Als pragmatische Orientierung langst uberfalliger Refor-
men, als Programmatik der ersten Schritte aus der menschen-
unwdirdigen Isolation, hatten die Schlagworte Normalisierung
und Integration ihre Bedeutung und sind als solche unproble-
matisch. Programmatische Aussagen sollten sie auch nach
Bank-Mikkelsen (1978), einem der Vater des Normalisierungs-
prinzips, bleiben.

Nachdem sie aber zu Leitlinien offizieller langfristiger Pla-
nung geworden sind, kann man die Vieldeutigkeit dieser Be-
griffe nicht mehr so einfach hinnehmen. Sie verfahren durch ei-
ne ungerechtfertigte naive Normsetzung dazu, den Dualismus
von Normalen und Behinderten festzuschreiben und lassen
sich allzuleicht zur Legitimation behindertenfeindlicher Anpas-
sungsstrategien an eine normierte Gesellschaft miBbrauchen.

Dies geschieht umso leichter, wenn - wie es Ublich gewor-
den ist - kommunikations- und interaktionstheoretische Vor-
stellungen zur wissenschaftlichen Verbramung herangezogen
werden. Dieser theoretische Ansatz er6ffnet einen Weg, der die
in dem Begriff Normalisierung enthaltene Herausforderung ge-
schickt umgeht. Diese Herausforderung wird deutlich bei dem
Versuch, Normalisierung inhaltlich festzulegen, was konse-
quenterweise zu der Frage nach dem Normalitétsbegriff fahrt
und die Aufmerksamkeit auf den Zusammenhang zwischen ge-
sellschaftlichen Bedingungen und Personlichkeitsentwicklung
und deren Stérungen lenkt. Damit ist die Frage nach der Nor-
malitat gesellschaftlicher Verhéltnisse und deren Auswirkun-
gen auf die Entwicklung von Behinderungen gestellt.

Diese fiir die Behindertenpadagogik und damit auch fur die
Reformdiskussion zentralen Fragen geraten aus dem Blick,
wenn man wie Thimm die »Ermoglichung zwischenmenschli-
cher Kommunikation ... als Bedingung der Méglichkeit zur
Menschwerdung« sieht. (Thimm, 1979) Das Problem der Nor-
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malisierung reduziert sich far ihn auf die Normalisierung der
Kommunikation zwischen »Normaleng, also den schon gut An-
gepaBten, und den Behinderten, also den noch nicht AngepaB-
ten. Statt gesellschaftlicher Lebensbedingungen werden jetzt
Interaktionsmuster, Kommunikationsgewohnheiten, Einstel-
lungen, Vorurteile, Rollen etc. wichtig, die losgeldst von gesell-
schaftlichen Verhéltnissen analysiert und verandert werden
sollen.

Die Reformdiskussion entledigt sich damit zweier unbeque-
mer Probleme. Die Frage nach dem Risiko der Anpassung wird
unwichtig, denn es geht ja um die Normalisierung der Kommu-
nikation der »Normalen« und, da der Zusammenhang zwischen
gesellschaftlichen Bedingungen und Persénlichkeitsentwick-
lung und deren Behinderungen aufgeldst ist, wird das Normali-
sierungsprinzip gleichgultig gegen gesellschaftliche Verhalt-
nisse.

»Normalisierung« und »Integration« verlieren so ihre orien-
tierende Funktion in der Reformbewegung. Von ihrem progres-
siven Stachel befreit, erleichtern sie die Verbreitung des inzwi-
schen allgemein akzeptierten oberflachlichen und partikulari-
stischen Reformkonzeptes, das sich in wenigen Worten zu-
sammenfassen |aBt: fur moglichst viele Behinderte (also fur al-
le Normalisierbaren und AngepaBten) integrierte Wohnform,
also kleine Heime, Wohngemeinschaften etc.; Arbeit in den
Werkstéatten fur Behinderte; moglichst viele spezialisierte the-
rapeutisch-pddagogische Dienste, um die Anpassung zu er-
leichtern bzw. um Schwierigkeiten zu beheben; und fir den
Rest (also schwerer Behinderte und verhaltensgesttrte Behin-
derte) Unterbringung im vollstationdren Bereich, also in An-
stalten und GroBkrankenh&usern.

Der erste Teil wird als Fortschritt deklariert, den zweiten Teil
nimmt man als notwendiges, aber unerwiinschtes Nebenpro-
dukt achselzuckend zur Kenntnis.

Angesichts der euphorischen Berichte, insbesondere aus
skandinavischen Landern und aus Nordamerika, und bei dem
volligen Mangel an vertretbaren Alternativen werden Zweifel
und Skepsis nur selten laut. Kritik kommt, wenn (berhaupt,
dann aus konservativen reformfeindlichen Positionen. So ist
es nicht erstaunlich, daB das Konzept bei Kirchen, Wohlfahrts-
verbénden, Elternvereinigungen und staatlichen Planungsbe-
hérden gleichermaBen Grundlage der Reformiuberlegungen ge-
worden ist.

Gegen die gedankenlose Fortschreibung dieser Reformten-
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denzen wenden sich folgende Ausfiihrungen. Sie stellen kein
fertiges alternatives Modell dar, sondern sollen Prifsteine
sein, die es erlauben, Reformziele nach ihrer Bedeutung far
den geistig Behinderten und seine Lebensmdoglichkeiten zu be-
fragen.

Ein Ort zum Leben

Der geistig behinderte Mensch braucht, wie jeder andere
Mensch auch, einen Lebensraum, in dem er sich entwickeln
kann, in dem er gesund bieiben oder werden kann. Lebensraum
meint mehr als die Ubliche partikularisierende Trias »Woh-
nung, Freizeit, Arbeit«, nach der behindertes Leben geplant
und strukturiert wird. Was der Behinderte braucht, hat Maud
Mannoni auf die Formel »Ein Ort zum Leben« gebracht, die
auch dann eine gute Beschreibung bleibt, wenn man die darin
inplizit enthaltenen Lacan’schen Positionen nicht mit dberneh-
men will. (Mannoni, 1978)

Wie fir den nichtbehinderten Menschen gilt far den Geistig-
behinderten, daB er sich nur unter Lebensbedingungen ent-
wickeln kann, die ihn zwar fordern, die er jedoch mit oder ohne
fremde Hilfe zu bewaltigen lernen kann. Unterforderung wie
Uberforderung mussen als »isolierende Bedingungen« im Sin-
ne von Jantzen (1979) zu Entwicklungshemmungen und psychi-
schen Storungen fuhren.

Gesund bleiben oder werden kann ein geistigbehinderter
Mensch nur, wenn er kompetent ist hinsichtlich des eigenve-
rantwortlichen, bedurfnisorientierten Gestaltens seines All-
tags und wenn er entsprechend seinen F&higkeiten EinfluB
nehmen kann auf seine Lebensbedingungen. Gesund bleiben
oder werden kann er auch nur, wenn er sich als gleichberech-
tigter Partner in den verschiedenen Formen zwischenmensch-
licher Beziehungen erleben kann.

Normalisierung der Lebensbedingungen - nicht Normalisie-
rung der Behinderten

»Normalisierung« muB in erster Linie eine Normalisierung
der gesellschaftlichen Lebensbedingungen sein. »Normal« -
nicht im Sinne von »durchschnittlich« verstanden - wéren ge-
sellschaftliche Lebensbedingungen, wenn sie die Entwicklun-
gen menschlicher Fahigkeiten und Bedurfnisse sowie deren
Befriedigung erméglichen bzw. férdern und nicht einengen
oder verhindern.
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Die hier gestellte Frage nach »normalen« gesellschaftlichen
Verhaltnissen |aBt sich nur Uber eine Definition menschlicher
Bedurfnisse beantworten. Menschliche Bediirfnisse beschran-
ken sich nicht nur auf Sexualitat und den Ausgleich von organi-
schen Mangelerscheinungen, sondern umfassen auch Bedurf-
nisse nach Kontrolle tber die relevanten Lebensbedingungen.
Diese wurden von Holzkamp-Osterkamp (1976) als »produktive
Bedurfnisse« den »sinnlich-vitalen Bedurfnissen« (also Sexua-
litdt und organische Bedirfnisse) gegenubergestellt.

Nach Holzkamp (1980, S. 655) kann der Mensch »nur in der
kooperativen Selbstbestimmung seiner Daseinsverhéltnisse ...
seine Féhigkeiten und Bedurfnisse auf 'menschlichem* Niveau
entwickeln ...«, und weiter sagt er in diesem Zusammenhang:
»... die Ausgeliefertheit an aktuelle Bedingungen, Ausge-
schlossenheit und Isolation von der gemeinschaftlichen Verfa-
gung uber relevante eigene Daseinsumstédnde bedeutet dage-
gen fur den Einzelnen existenzielle Angst, Entwicklungslosig-
keit, Verkimmerung der eigenen Lebens- und Erlebnisméglich-
keiten.« Dies muB in gleicher Weise auch fir den geistigbehin-
derten Menschen gelten, es sei denn, man spréche seiner Da-
seinsform menschliches Niveau grundsétzlich ab. Der Grund-
satz der Gleichheit bezieht sich aber nicht auf die konkrete
Ausdifferenzierung in Abhéngigkeit von dem jeweiligen Niveau
der gesellschaftlichen Entwicklung.

Will man den Besonderheiten Geistigbehinderter gerecht
werden, muB man das Prinzip der Gleichheit durch die Forde-
rung nach Anerkennung gegebener Unterschiedlichkeit ergén-
zen. Diese Unterschiedlichkeiten ergeben sich aus Einschran-
kungen der Méglichkeiten, sich die gesellschaftlich geformten
Bedirfnisse und F&higkeiten anzueignen. Dies bezieht sich
auf das ganze Spektrum menschlicher Persénlichkeit und
nicht nur z.B. auf die Schwierigkeiten beim Erwerb von Kultur-
techniken. Dies Problem hat bei Geistigbehinderten eine ganz
andere Dimension als z.B. bei kérperlich Behinderten oder Sin-
nesbehinderten; hier kdnnen die Schranken, die ihnen den Zu-
gang zur Gesellschaft verwehren, leichter abgebaut werden.
Hier ist auch die Grenze zu psychisch Kranken zu ziehen. Im
Gegensatz zur geistigen Behinderung bestehen bei psychi-
schen Stérungen keine Beschrankungen der Aneignungsféhig-
keit; Schwierigkeiten entstehen vielmehr infolge widersrpich-
licher Aneignung von Bedurfnissen und Fahigkeiten und der
konflikthaften Verweigerung ihrer Realisierung. Man kann also
Therapie- und Betreuungskonzepte fur psychisch Kranke nicht
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ohne weiteres auf Geistigbehinderte bertragen.

Normalisierung des Lebensraumes - damit ist der gesell-
schaftliche Raum gemeint, der die Lebensbedingungen eines
betreffenden Menschen bestimmt - darf in seiner Anforde-
rungsstruktur die Entwicklungsmdéglichkeiten nicht aberfor-
dern oder unterfordern. Das lernpadagogische Prinzip der Be-
achtung der »Zone der aktuellen Leistung« und der »Zone der
nachsten Entwicklung« (Wygotski, 1939) hat auch hier seine
Gultigkeit. Sicher wird es bei jedem Menschen immer wieder
neue »Zonen der nachsten Entwicklung« geben, der Entwick-
lungsprozeB ist also theoretisch unendlich; er néhert sich je-
doch fur jedes Individuum asymptotisch einer Grenze. Wird sie
nicht beachtet, tritt fir den betreffenden Menschen »lsolation«
ein.

Mit dem Begriff »lsolation« hat Jantzen (1979) eine entwick-
lungs-psychologisch und personlichkeitstheoretisch abgelei-
tete allgemeine Kategorie geschaffen, die es erlaubt, entwick-
lungshemmende und krankmachende Lebensbedingungen auf
den AneignungsprozeB zu beziehen und damit schérfer zu fas-
sen. Geht man davon aus, daB die Besonderheit der geistigen
Behinderung in der Aneigungskapazitat liegt und nicht in der
Art und Weise wie angeeignet wird, dann hatte Normalisierung
das Ziel, gesellschaftliche Lebensrdume zu schaffen, in denen
nicht Isolation eintritt, sondern maximale Aneignung mdéglich
wird.

Der Geistigbehinderte braucht also fur sich ein Stiick Gesell-
schaft, die ihn formt, die er gestaltet, in der er lebt als Lernen-
der, als Arbeitender, als Freund, als Partner, als GenieBender
und als Leidender.

Der NormalisierungsprozeB in diesem Sinne hat zwar eine
Richtung - namlich die »normale« Gesellschaft, aber viele Zie-
le, viele Plateaus mit unterschiedlichen Lebensrdumen. Die
Gesellschaft muB »gestreckt« werden, bis sie auch den letzten
Behinderten einschlieBt.

Der Begriff nLebensraumc ist zwar anschaulich, grenzt sich
aber nicht ausreichend scharf gegen die partikularisierende
Uberbetonung einzelner Lebensbedingungen ab und |48t sich
insbesondere auch von kommunikations- und interaktionsthe-
oretischen Vorstellungen vereinnahmen. Seine strukturellen
Besonderheiten als gesellschaftlicher Raum kénnen nur im
Hinblick auf den ProzeB der Personlichkeitsentwicklung als in-
dividuelle Vergesellschaftung und Individuation erfaBt werden.
Diesen Zusammenhang betont Holzkamp-Osterkamp, indem
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sie sagt: »Der individuelle Mensch entwickelt sich nicht ledig-
lich in einen sozialen Verband, sondern ... in eine durch Arbeit
entstandene und getragene gegenstandliche gesellschaftliche
Wirklichkeit hinein, in welcher die Menchen bei der produkti-
ven Verdnderung der Natur gleichzeitig bestimmte Produk-
tionsverhaltnisse miteinander eingehen und die gesetzmaBig
sich wandelnden Produktionsweisen auf der Grundlage der ge-
sellschaftlichen Erfahrungskumulation gegentber der phylo-
genetischen und ontogenetischen Entwicklung einen Entwick-
lungsprozeB sui generis, den gesellschaftlich-historischen,
darstellen. Da die individuelle Entwicklung mithin tiber die Ta-
tigkeit vermittelte individuelle Aneignung objektiver Bedeu-
tungsstrukturen ist, hat der sich entwickelnde individuelle
Mensch in immer héherem MaBe an der tberindividuellen Kon-
tinuitat und Progression gesellschaftlich-historischer Realitat
teil und ist, in dem Grade, wie er sich durch seine Arbeit mit an-
deren Menschen in ein objektives Kooperationsverhiltnis
setzt, gleichzeitig Trager und Motor der gesellschaftlich-histo-
rischen Kontinuitat und Progression.« (Holzkamp-Osterkamp,
1975)

Die so verstandene Personlichkeitsentwicklung muB sich
auch bei einem geistig behinderten Menschen in entsprechen-
der Weise vollziehen. Naturlich wird er nicht »Motor« gesell-
schaftlichen Fortschritts sein, er muB aber di= Méglichkeit ha-
ben, Uber die Aneignung eines seinen F&higkeiten entspre-
chenden Ausschnitts des menschlichen Sozialerbes Trager
menschlicher Gesellschaftlichkeit zu werden.

Symmetrie der Beziehungen - Voraussetzung fiir Integration

Integration setzt symmetrische Beziehungen voraus. Der
Grundsatz »alle Menschen sind gleich« schafft noch keine
Symmetrie in den Beziehungen zwischen Behinderten und
Nichtbehinderten, weil er Unterschiede verleugnet, die zwar
auf der Ebene moralischer und juristischer Forderungen keine
Rolle spielen durfen, die aber fur Partnerschaften, Freund-
schaften und Liebesbeziehungen entscheidend sind. Die For-
derung »miteinander leben« als allgemeines Prinzip fahrt zu
konfliktreichen Scheinlésungen oder zu Uberforderungen auf
beiden Seiten. Wird sie dennoch eingelést, so meist von auBer-
gewohnlichen Persénlichkeiten, deren Fahigkeiten und Enga-
gement man nicht verallgemeinern kann.

Professionelle Beziehungen sind immer instrumentalisierte
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Beziehungen und kénnen daher echte zwischenmenschliche
Beziehungen nicht ersetzen. Gerade weil bei iberstarzt durch-
gefuhrten IntegrationsmaBnahmen die dabei auftretenden
Schwierigkeiten durch erhéhten Einsatz von Betreuungsperso-
nal ausgeglichen werden sollen und eine alle Lebensbereiche
durchdringende Professionalisierung droht, muB man sich
tber die Risiken der therapeutisch-pddagogischen Dienste
klarwerden (vgl. Plog, 1979).

In dem MaBe, in dem ein Mensch bei der Bewaltigung seines
Alltagslebens von therapeutisch-pddagogischen Diensten ab-
hangt, bzw. abhéngig gemacht wird (weil z.B. die Anforderun-
gen zu hoch geschraubt werden), muB er sich als krank oder
behindert erleben. Im gleichen MaBe zwingt man ihm eine pa-
thologische Identitat auf. Nicht zu Unrecht vergleicht deshalb
Dorner (1979) therapeutisch-padagogische Dienste mit Vampi-
ren, um ihre antitherapeutischen Potenzen und die Dynamik ih-
rer Eigengesetzlichkeit zu verdeutlichen. »Freiheit heilt« (Basa-
glia) meint auch die Freiheit von entmindigenden therapeu-
tisch-padagogischen Beziehungen.

Ein behinderter Mensch kann also unter behinderten Men-
schen integriert sein, und er kann andererseits unter nicht be-
hinderten Menschen, die ihn pflegen, therapieren, betreuen
oder einfach nur »nett« zu ihm sind, isoliert sein, isoliert ndm-
lich von den Menschen, mit denen er »leben« kann.

Integration wird wie Normalisierung als Ziel falsch, wenn
man sie ausschlieBlich auf das Normalleben in der Gesell-
schaft hin orientiert. Der »normale«, »angepaBte«, »normierte«
Mitmensch wird so in vollig unberechtigter und erdrickender
Weise den Behinderten als einzige Orientierungmarke vorge-
setzt. Allerdings braucht auch der Behinderte das fur ihn »Nor-
male« als Orientierung. Er braucht also Menschen, die »norma- -
ler« sind als er. Fur ihn muB aber das »normal« sein, das er ge-
rade noch erreichen und mit seiner Personlichkeit ausfillen
kann. Andere Behinderte haben fur ihn so gesehen eine gréBe-
re Bedeutung als Mitarbeiter oder die »normale« Nachbar-
schaft.

Es kann also keine Trennungslinie zwischen den »Norma-
len« und den »Anderen« geben. Es gibt nur stufenlose Ubergan-
ge in einem Spektrum verschiedener Lebensformen. Jede Defi-
nition von Behinderung oder psychischen Stérungen muB will-
karlich sein. Jede Trennungslinie, wo sie auch immer verlaufen
mag, also z.B. zwischen Schwerstbehinderten und Leichtbe-
hinderten oder Verhaltensgestorten und Nichtverhaltensge-
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stérten, wirde den Menschen aus dem kontinuierlichen Zu-
sammenhang, der fur seine Entwicklung und fur seine Gesund-
heit wichtig ist, herausldsen, ihn also isolieren.

Unsinnig sind deshalb Einrichtungen mit Schwerstbehinder-
ten oder Verhaltensgestérten. In diesen Ausgrenzungstenden-
zen moderner Version, die auch in die Enquete zur Grundlage
genommen wurden, kommt das Vorurteil gegen Behinderun-
gen wieder zum Vorschein, das man gerade aufheben wollte. Fi-
xiert auf den Erlebnishorizont der »Normalen«, kann man sich
nicht vorstellen, daB leichter behinderte Menschen mit schwer
behinderten Menschen zusammenleben kénnen oder sogar
wollen, obgleich man das auf einer anderen Stufe, ndmlich zwi-
schen den »Normalen« und den leichter Behinderten, gerade
erzwingen will.

Behinderte haben ein Recht auf Identitét

Vom Normalitatsstandpunkt aus betrachtet sind Geistigbe-
hinderte in vielerlei Weise anders. Nicht nur ihre Defizite, son-
dern auch ihre Alltagsstrategien, von uns als Verhaltensst6-
rungen begriffen, machen das Leben mit ihnen schwer. Wy-
gotskis berthmter und besonders von Jantzen héaufig zitierter
Satz, nach dem alle eindeutig psychologischen Besonderhei-
ten sozialer Natur sind (Wygotski, 1975), &ndert an unserer Hilf-
losigkeit gegentber den Besonderheiten Geistigbehinderter
nichts. Auch mit einem heute nicht vorstellbaren Aufwand an
psychologischen und padagogischen Techniken wird man Be-
hinderte nicht »entproblematisieren«. Auch die Hoffnung, daB
mit Auflésungen der Gettos auch die stérenden Auffélligkeiten
verschwinden werden, wird sich als trigerisch erweisen, weil
es fur diese Auffélligkeiten vielerlei Ursachen gibt und die so-
ziale Umwelt flr den Behinderten damit noch lange nicht »ent-
problematisiert« ist.

Die angestrebte therapeutische Entproblematisierung von
Behinderten ist nicht immer im Interesse der Behinderten
selbst, sondern geschieht meist im Interesse der »Normalen«.
Deshalb stellt sich die Notwendigkeit zur Therapie umso dring-
licher, je ndher die Behinderten in die Lebenswelt der »Nor-
malen« vorriicken, wenn man also die Integration in das »nor-
male Leben« betreibt.

Wie soll man mit Menschen umgehen, die die Milltonnen als
ihre Kaufhauser betrachten, oder die fahrende Autos als Spiel-
zeug ansehen, oder die jedem den Kaffee wegtrinken, oder die
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jeden freudestrahlend umarmen und betasten, oder die grund-
satzlich im Hupfschritt durch die Gassen springen, oder die
mit einem Kntppel in der Hand hinter Ecken lauern und India-
ner spielen. Harmlos sind diese Verhaltensweisen nur in einer
harmlosen Umgebung. In der »normalen Umwelt« geraten die
Betreuer unter den Zwang zum therapeutischen Handeln, das
meistens bei Medikamenten oder ZwangsmaBnahmen endet.

Natdrlich wird man Behinderten alle Méglichkeiten zur wei-
teren Entwicklung geben. Natiarlich wird man versuchen, sto-
rende Symptome therapeutisch anzugehen. Es kommt jedoch
auf das Verhéltnis zwischen Toleranz und Anpassungsdenken
an. Dieses stellt sich je nach Lebensverhaltnissen anders. Je
naher ein behinderter Mensch an die normale Umwelt riickt,
destoweniger wird man sein Recht auf seine Eigenarten, auf
seine »Schrulligkeiten« achten. Normalisierung heiBt auch,
hinter diesen »Schrulligkeiten« die Manifestation von norma-
len menschlichen Bedurfnissen zu sehen, die man tolerieren
muB.

Irgendwann hat der Behinderte auch das Recht auf seine Le-
bensweisen, egal ob sie von uns als Stérungen, psychische
Krankheiten o.4. definiert werden. Irgendwann hat er das
Recht, frei zu sein von Férderungs- oder Therapiezwéngen, ins-
besondere dann, wenn man Uber deren Wirksamkeit Zweifel
haben muB. Er hat das Recht, daB seine Identitat nicht standig
von Ubereifrigen Therapeuten und Padagogen bedroht und in-
fragegestellt wird. Es kann nicht darum gehen, Behinderte zu
normalisieren, vielmehr hat der »Normale« sie in ihren Eigenar-
ten zu akzeptieren. Behindertsein ist eine Lebensform in einem
kontinuierlichen Spektrum, bei dem an einem Ende als M&g-
lichkeit der gesunde, voll entwickelte Mensch steht.

Integration hat enge Grenzen

Die Behindertenfeindlichkeit der Gesellschaft ist das Ergeb-
nis geselischaftlicher Entwicklung und nicht zufalliges Pro-
dukt von Vorurteilen schlecht informierter oder bdswilliger
Menschen. »Leistungsgesellschaft« oder »Konkurrenzgesell-
schaft« sind verharmlosende Ausdrucke far den Kapitalismus,
dessen Gleichgultigkeit gegentiber dem Menschen durch eine
auch noch so humanistisch sich gebende Sozialpolitik nicht
ausgeglichen werden kann. Je nach Konjunkturlage wird der
Behinderte mehr oder weniger deutlich auf einen Kostenfaktor
reduziert.
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Die Schwierigkeiten, die sich einer problemlosen Integration
entgegenstellen, kdnnen aber nicht alle auf spezifisch kapita-
listische Widerstédnde zurtickgefuhrt werden. Die Menschen
produzieren ihre gesellschaftliche Umwelt selbst entspre-
chend ihrer sich in unvorstellbarem AusmaB entfaltenden Fa-
higkeiten. Die Grenzen des Fortschrittes sind far den Men-
schen als Gattung nicht absehbar. Fur eine stédndig zunehmen-
de Zahl einzelner ist die Grenze jedoch schon langst Uber-
schritten. Immer mehr Menschen verlieren ihre Kompetenz im
Umgang mit der immer komplizierter werdenden Umwelt und
benétigen zunehmend hé&ufiger kompensatorische Vermitt-
lungshilfen. Fur Geistigbehinderte wird es je nach Behinde-
rungsgrad immer schwieriger, den AnschluB zu halten, wenn er
uberhaupt noch herstellbar ist. Uberl&Bt man die gesellschaft-
liche Entwicklung ihrem Selbstlauf, so werden die Licken, die
zu Lebensrdumen fur Behinderte genutzt werden kénnen, im-
mer enger und verschwinden tendenziell ganz.

Die soziale Umwelt ist nicht nur komplexer geworden, die
Anforderungen an die verschiedenen Fé&higkeiten des Men-
schen sind eindeutig auf Fahigkeiten verschoben worden, die
den Behinderten nur eingeschrénkt zur Verfugung stehen. Das
kann man insbesondere deutlich machen in der Entwicklung
der Arbeitsprozesse. Schnelligkeit, Konzentrationsfahigkeit,
Flexibilitat bei Umlernprozessen, Entscheidungsfahigkeit u.&.
kann man bei Geistigbehinderten nicht voraussetzen.

Angesichts dieser objektiv sich stellenden Schwierigkeiten
kann man nicht hoffen, das Problem der Integration durch auf-
klarende Offentlichkeitsarbeit zu I6sen. Der Abbau von Vorur-
teilen schafft noch keine behindertengerechte Berufsfelder
und Arbeitsplatze; es entstehen daduch auch keine tragenden
zwischenmenschlichen Beziehungen. Es entstehen besten-
falls Verstandnis und Toleranz, wobei die Toleranzgrenze
durch die infolge des Alltagsstresses schon Uberstrapazierte
Belastbarkeitsgrenze und nicht durch Béswilligkeit der Mitbar-
ger gesetzt wird.

Konsequenzen

»Ein Ort zum Leben« ist ein Leitbild und soll kein Planungs-
modell sein, nach dem Behindertenhilfe durchorganisiert wer-
den kann. Im Gegenteil, es stellt die Planung institutioneller
Behindertenhilfe uberhaupt in Frage. Trotzdem ist diese For-
mel fur die Reformdiskussion nicht wertlos. Sie ist mehr als ein
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resignativer Hinweis auf eine utopische Lebensform, die in un-
serer Gesellschaft auch den »Normalen« verweigert wird. lhr
Wert ergibt sich schon daraus, daB verdeutlicht wird, daB im
Hinblick auf diese Utopie »Normale« und Behinderte beide be-
schrankt leben mussen. Ihr Wert ergibt sich zusétzlich daraus,
daB sie Kritik an den bestehenden Reformtendenzen in der Be-
hindertenhilfe ermoglicht oder verschérft, daB sie also rich-
tungsweisend sein kann.

Uberpruft werden mussen die Reformtendenzen mit dem Ziel
der »Integration um jeden Preis«. Zu fragen ist hier, ob durch
die unvermeidbare Auslese nicht neue, unhaltbare Ausgren-
zungen geschaffen werden. Zu fragen ist auBerdem, ob das an-
gestrebte Ziel wirklich zu einer umfassenden Verbesserung der
Lebensbedingungen der Geistigbehinderten fihrt oder nicht
inmitten der »normalen« Umwelt neue »Einrichtungen fir Aus-
geschlossene« geschaffen werden.

Ohne Einschrankung muB man fordern, daB die groBen Ein-
richtungen, die Anstalten, nicht so bleiben kénnen wie sie
sind. Das Risiko, das sie fur die Entwicklung von Menschen
darstellen, ist in den letzten Jahren immer wieder unwiderleg-
bar aufgezeigt worden. Auch wenn die »brutale Realitat«, von
der die Enquete spricht, durch die jetzt angelaufenen Refor-
men verschwunden sein wird, wird neue Inhumanitat das Le-
ben der Behinderten pragen, so lange wie die Anstalten als »to-
tale Institution« mit zentraler Entscheidungshierarchie, totaler
Versorgung und der alle Lebensbereiche durchdringenden
Kontrolle bleiben. Ob sie Chancen haben, ihren Anstaltscha-
rakter abzuschutteln, ist zweifelhaft. Zu groB sind die inneren
Zwénge, gerade auch im Hinblick auf die immer aggressiver
eingreifende staatliche Planungsburokratie. Was auch immer
als Ergebnis der Reformen anvisiert wird, es hat sich der Kon-
frontation mit dem Leitbild »Ein Ort zum Leben« zu stellen. Die-
se Konfrontation ist schon deshalb fruchtbar, damit die Dis-
kussion nicht bei Fragen um die Richtzahl fur Quadratmeter,
Bettenzahlen, Personalschlissel etc. stehen bleibt. Mit diesen
Planungsziffern 1aBt sich die Entwicklungschance fur behin-
derte Menschen nicht absichern. Auf der anderen Seite kann
man angesichts der Schwierigkeiten, die sich auftirmen, wo-
hin die Reform auch fortschreiten wird, es sich nicht leisten,
die positiven Moglichkeiten, die groBe Einrichtungen fir Gei-
stigbehinderte bieten kénnten, einfach zu Ubersehen. Es be--
steht die Gefahr, daB hier Freirdume, die genutzt und ausge-
staltet werden, einfach wegreformiert werden, ohne daB etwas
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Besseres geschaffen wird.

Statt weiterer Argumente, ein Szenenbild aus einer Anstalt
(Namen geandert): lIch muB zur Schusterei, um meine Schuhe
abzuholen. Am Eingang zur Schusterei, die wie die anderen Ge-
baude etwa 100 Jahre alt ist, sitzt Herr Rathke. Herr Rathke hat
eine schwere Bewegungsstdrung, die ihm kaum zu sprechen
gestattet. Er wartet auf die reparierten Schuhe, die er auf sei-
nem Dreirad in der Anstalt verteilt. Er erz&hlt gerade ein Alltags-
erlebnis aus seinem Wohnheim in der benachbarten GroB-
stadt. Der Schuster, Herr Albrecht, ist 48 Jahre alt und seit fast
30 Jahren in der Anstalt. Er wurde als etwa Zwanzigjahriger
aufgenommen und galt damals als behindert. Er wohnt nun
schon lange auBerhalb der Anstalt, ist verheiratet und hat 2
Kinder. Er hat eine Planstelle. Er sitzt, umgeben von seinen
Kunden, auf einem etwas erhdhten Podest, arbeitet und hort
Herrn Rathke zu. Er hat seine Werkstatt nach seinem Stil ein-
gerichtet. Eine Wand zeigt seine umfangreiche Sammlung von
Flaschenoéffnern, in einer Ecke steht ein Globus. Modellschiffe
auf den Regalen. In der Nadhe des Fensters ein Kafig mit zwei
Papageien. Sie erinnern mich an das Bild, das Wolfgang Rich-
ter, ein jugendlicher geistig behinderter Heimbewohner, der als
schwer aggressiv gilt, in der letzten Spielstunde gemalt hat.
Ohne Zweifel, er muB seine Anregung von hier haben. Uberall
liegen Schuhe, Koffer, Ledergurtel etc. Unter seinen Kunden
sind neben mehreren Heimbewohnern auch zwei Kinder von
Mitarbeitern, die eilig ein Zaumzeug far ihr Pony repariert ha-
ben wollen. Sie warten, schauen den Schustergehilfen zu, spre-
chen mit ihnen, die sich nur schwer verstandlich machen kén-
nen. Die Verstdndigung gelingt mihelos. Die Kinder waren
schon oft hier, sie wohnen mit ihren Eltern auf dem Anstaltsge-
lande. Zwei von den Schustereigehilfen rauhen Leder auf. Einer
von ihnen, Herr Wagner, schlagt bei jeder Erregung, ob er sich
freut oder argert, wild um sich. Er galt deshalb als gefahrlich.
Ein dritter Heimbewohner, Herr Zeidler, schlachtet Schuhe
aus, d.h. er gewinnt Oberleder, aus dem der Schuster Uhrbén-
der herstellt. Herr Albrecht naht gerade auf einer mechani-
schen N&dhmaschine &lteren Baujahrs. Er flickt eine Lederjacke
eines Heimbewohners. Immer wieder unterbricht er seine Ar-
beit, um Anweisungen zu geben. Man sagt ihm eine »p&dagogi-
sche Ader« nach. Zwischendurch nimmt er Geld fiur Reparatu-
ren ein. Der Preis wird Uber den Daumen gepeilt, einen groBen
Buchungsaufwand betreibt er nicht.

Wer dies als idyllisch abtut, urteilt moglicherweise vor-
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schnell aus der Perspektive des »Normalen«. Es geht in diesem
Beispiel nicht um romantische Verweigerung gesellschaftli-
cher Standards, sondern um angemessene Lebensformen fur
Menschen, die diese Standards nicht erreichen kénnen. Es
geht um Beziehungen zwischen »Normalen«, »Leichtbehinder-
ten« und »Schwerbehindertenc, die von allen als sinnvoll erlebt
werden kénnen. Dies zu erméglichen, muB das Ziel der Refor-
men sein.

Literaturverzeichnis

Bank-Mikkelsen, N.E.: Das Normalisierungsprinzip aus Danemark.
Vortrag. Wien 1978. '

Dérner, K.: Einleitungsreferat, DGSP-Tagung, Freiburg 1979.

Holzkamp, K.: Was heiBt »normale«, ngesunde« Entwicklung der kindli-
chen Persénlichkeit? Das Argument 123, 1980, S. 650 - 657.

Osterkamp, U.: Grundlagen der psychologischen Motivationsfor-
schung 1. Campus, Frankfurt/M. 1975, S. 304 ff.; Grundlagen der
psychologischen Motivationsforschung 2. Campus, Frankfurt/M.
1976.

Jantzen, W.: GrundriB einer allgemeinen Psychopathologie und Psy-
chotherapie. Studien zur Kritischen Psychologie, Band 19, Pahl-Ru-
genstein, KéIn 1979.

Mannoni, M.: Ein Ort zum Leben. Die Kinder von Bonneuil. Syndikat,
Frankfurt/M. 1978, S. 280 und 291.

Plog, U.: Therapie, Ersatz, Macht? Referat. DGSP-Tagung, Freiburg
1979.

Thimm, W.: Konzepte der Behindertenhilfe im Wandel. Referat auf der
Jahreskonferenz des Diakonischen Werkes Niedersachsen. Hildes-
heim-Sorsum, 1979.

Wygotski, L.S.: zitiert nach Jantzen, W., 1979 a.a.O.

ARGUMENT-SONDERBAND AS 73 ©



