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Diskussion/ Leserbriefe

G. Biermann: Macht und Ohnmacht im Umgang mit
Kindern (Praxis der Kinderpsychologie und Kinderpsychia-
trie, Heft 6/1984, 5.206-213)

Im Folgenden drucken wir den gekiirzten Leserbrief zum
Beitrag von G. Biermann im vorletzten Heft der Zeitschrift.

Prof. Biermann hat offensichtlich keine persénlichen Erfahrun-
gen mit der Vojta-Therapie. Als Kinderpsychiater weif§ er wahr-
scheinlich auch nicht, welche Segnungen diese Behandlung bei
Kindern mit Meningomyelozele, Erbscher Lihmung, auch bei
cerchraler Parese, Skoliose und Hiiftdysplasic gebracht hat. Ohne
Vojta Therapie wiren viele Kinder zum Teil lebenslidnglich behin-
dert.

Als Krankengymnastin betreue ich in meiner Praxis seit 1977
ungefihr jihrlich 100 Siduglinge und Kleinkinder mit groffem
Erfolg.

Natiirlich ,,schreien® diese Kinder wihrend der Behandlung und
natiirlich sind die Matter dieser Kinder zum Teil total verunsichert.
Diese Verunsicherung wird oft verstiirkt von Seiten einiger Arzte,
Psychologen, Therapeuten und von der familidren Umwelt, wie
z.B. den GrofSeltern dicser Kinder, die die Vojra-Therapie in
Theorie und Praxis nicht nachvollzichen kénnen.

Das ,Schreien® der Siuglinge ist kein Ausdruck des Schmerzes,
sondern eher ein Protestgeschrei. Dieser Protest wird verstiandlich
durch die eingeengte Lage und durch die Anstrengung der zu leisten-
den kérperlichen Arbeit. In meiner Praxis erfahrt auch jede Mutter an
sich selbst, vor dem Behandlungsbeginn diese Einengung und An-
strengung, um das ,,Schreien ihres Kindes nachvollzichen zu kon-
nen. Schon alleine den Kopf in Bauchlage auf die Stirn zu halten
gentigt, um dieses ,Schreien* des Siduglings zu provozieren. Jeder weifs
aber, dafs ein Kopfablegen auf die Stirn nicht schmerzhaft ist. Einer
Mutter leuchtet dies sofort ein. Von den mehreren hundert Kin-
dern, die ich seit 1977 nach Vojta behandelt habe, ist das Mutter-

Kind-Verhiltnis nicht gestort. Im Gegenteil, diese Miitter berichten,
dafl diese Kinder friedlicher, beweglicher, ausgeglichener und im
Spiel konzentrierter seien.

Wenn Prof. Biermann e¢in gestortes Mutter-Kind-Verhilmis bei
22 Kindern beobachtet hat, so ist dies sicherlich nicht der Vojta-
Therapie zuzuschreiben. Es besteht nun hier die Frage, hat Prof.
Biermann das Mutter-Kind-Verhiltnis schon vor Beginn der Vojta-
Therapie untersucht? Anderenfalls kann man eine gestdrte Mutter-
Kind-Beziehung jedem beliebigen dufseren Faktor zuschieben. Es
ist zu vermuten, daf§ Prof. Biermann von Miuttern aufgesucht
worden ist, bei denen das Mutter-Kind-Verhiltnis vielleicht schon
vor Therapiebeginn gestort war. Vielleicht trat auch die Bezie-
hungsschwierigkeit auf, als die Mutter merkte, daff ihr Kind sich
nicht wie die Gleichaltrigen motorisch entwickelte. Kommt nun
noch eine geistige Storung seitens des Kindes dazu, dann sind die
Fortschritte einer Behandlung dementsprechend langsamer, und die
oft zu hoch gesteckten Erwartungen seitens der Eltern nicht erfill-
bar. Dabei messen die Eltern die Fortschritte immer an den gleich-
altrigen gesunden Kindern. Dafs dies eine Beziehungsstorung zum
Kind hervorruft ist allzu verstindlich.

Wird die Behinderung von einem zu stark emotionalen Stand-
punkt aus betrachtet und nicht von einem objektiven, medizini-
schen wahrgenommen, dann entsteht eine Verunsicherung und
daraus resultierend eine Fehleinstellung zur Behandlung von An-
fang an. Oberflichlich wird dann die daraus resultierende falsche
Haltung zur Therapie der Vojta-Methode angelastet, was aber
sicherlich falsche Riickschliisse mit sich bringt.

Aus meiner Sicht erscheint es mir zu oberflichlich, daf§ Prof.
Biermann aufgrund einer Stichprobe von 22 Kindern seine Erfah-
rung weitergibt und daraus Riickschlisse auf die Vojta-Therapie
zieht.

Barbara Zukunft, Biberach

Buchbesprechungen

J. Walter {Hrsg.) (1983): Sexualitit und geistige Behin-
derung. Heidelberg: G. Schindele Verlag; 162 Seiten, DM
22—

A. Hoyler-Herrmann, J. Walter (Hrsg.) (1983): Sexual-
pidagogische Arbeitshilfe fiir geistigbehinderte Erwach-
sene. Heidelberg: G. Schindele Verlag; 102 Seiten, DM
17—

Das erste Buch enthilt als Reader zwolf Vortrige, die auf zwei
Seminaren der ,Gesellschaft fiir Sexualerziehung und zur Bekdmp-
fung der Geschlechtskrankheiten Baden-Wiirttemberg . V.« 1981
und 1982 gehalten wurden. Sie beleuchten das brisante Thema aus
medizinisch-psychiatrischer, ethisch-theologischer, juristischer und
pidagogischer Perspektive. Auch Eltern kommen ausfiihrlich zu
Wort.

Die sexualpidagogische Arbeitshilfe® ist aus der praktischen
Arbeit einer Mitarbeitergruppe einer groffen Anstalt fiir erwachsene
Geistigbehinderte entstanden. Dargestellt werden vor allem unmit-
telbar in der pidagogischen Arbeit verwendbare Stundenpline und

konkrete Arbeitsmaterialien zu den Themen: Freundschaft—Partner-
schaft—Sexualitit; der Korper von Mann und Frau; innere Ge-
schlechtsorgane und Hormone; Entwicklung des Korpers; Men-
struation; Selbstbefriedigung; Geschlechtsverkehr; Verhiitungsmit-
tel; Schwangerschaft; Geburt. Zusitzlich werden die eigenen Erfah-
rungen mit dem Einsatz dieser Arbeitsmittel in der sexualpidagogi-
schen Praxis mit geistig behinderten Frauen dargestellt und reflek-
tiert.

Aus beiden Biichern konnte ich fiir mich, als jemand, der tagtig-
lich beobachtend, beratend, anleitend und zum geringeren Teil
auch selbst praktisch mit der Erzichung geistig Behinderter befafSt
ist, eine Vielzahl niitzlicher Informationen und wertvoller Anregun-
gen fir die Arbeit gewinnen. Dies vor allem, weil bis heute sowohl
die theoretische Reflexion der Rolle der Sexualitit in der Person-
lichkeitsentwicklung als auch die spezielle Didaktik der Sexualpid-
agogik bei Geistigbehinderten hierzulande noch nicht hinreichend
entwickelt sind. Beide Blicher helfen, ein Stiick der hier vorhande-
nen Licke zu schliefSen.

Alle Vortrige und auch die Arbeitshilfe sind von dem Grund-
gedanken getragen, daff jeder Geistigbehinderte wie alle Menschen
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ein Recht auf die Verwirklichung seiner Sexualitiit hat. Sexualitit
wird dabei verstanden als ,,das ganze Gebiet von Verhaltensweisen
in den allgemeinmenschlichen Bezichungen (sogenannter koeduka-
tiver Alltag), im Mittelbereich von Zirtlichkeit, Sensualitit, Erotik
und der Genitalsexualitdat® (Sporken, P. [1974]: Geistig Behinderte,
Erotik, Sexualitit). Es wird deutlich, daf} die wesentlichen Schwie-
rigkeiten fiir Geistigbchinderte in der Entwicklung angemessener,
d.h. die Bediirfnisse des Partners mit berticksichtigender sozialkom-
munikativer Verhaltensweisen im so definierten Sexualbereich
liegen. Durch differenzierte Informationen werden die Angste vieler
Nichtbehinderter nachdriicklich ausgeriumt, Geistigbehinderte
wiirden sich durch die Geschlechtsreifung zu hemmungslosen
Tricbmonstern entwickeln. Vielmehr liegt das Interesse iiberwic-
gend im sogenannten Mittelbereich der Sexualitit,

Die Autoren der ,Sexualpidagogischen Arbeitshilfe® weisen
darauf hin, dafl ihr Arbeitsmaterial immer nur so weit positiv
praktisch eingesetzt werden kann, wie die fiir die Sexualerziehung
Geistigbehinderter Verantwortlichen (Eltern, Lehrer, Erzicher, Psy-
chologen) ihr eigenes Verhiltnis zur Sexualitit geklirt haben und
bereit sind, sich offen miteinander und mit den Geistigbehinderten
auszutauschen.

Kritisch anmerken mochte ich zur Arbeitshilfe, daf das Lern-
niveau teilweise zu hoch ansetzt. Viele Geistigbehinderte sind nim-
lich nur unzureichend oder gar nicht in der Lage, Informartionen
aus Abbildungen, Schemazeichnungen und dergleichen mit ihren
eigenen konkreten Korperwahrnehmungen und Erfahrungen zu
verbinden. Insgesamt sind jedoch beide Biicher recht empfehlens-
wert.

J. Salem-Pickartz, Twistringen

Davison, G. C., Neale, J. M. (1984): Klinische Psycho-
logie — Ein Lehrbuch. Miinchen: Urban und Schwarzen-
berg; 2. durchgesehene Auflage; DM 58,—.

Das Lehrbuch hat bereits mit der 1979 in deutscher Ubersetzung
erschienenen ersten Auflage seine Bewihrungsprobe bestanden und
zihlt seitdem an deutschen Universitdten zur Pflichtlektiire im Fach
»Klinische Psychologie®.

Der erste Teil des Werkes verfolgt den Weg der Entwicklung der
Erforschung ,abnormen“ Verhaltens von den Urspriingen in der
alten Damonologie iiber somatogenetische Theorien zu den gegen-
wirtigen wissenschaftlichen Paradigmen der Klinischen Psycholo-
gie. Dic Autoren versiumen dabei nicht, die Vorldufigkeit der
bisherigen Datenbasis und die Fragwiirdigkeit der diagnostischen
und klassifikatorischen Kategoricn der Stérungen zu betanen.

In den nachfolgenden Abschnitten wird die gesamte Streubreite
moglicher Stérungen engagiert und pointiert, aber immer fundiert
und sachlich dargestellt, wobei lernpsychologische, physiologische,
kognitionspsychologische und psychoanalytische Aspekte bei den
theoretischen Erklirungsansitzen in gleicher Weise ihre Bertick-
sichtigung finden.

Das Lehrbuch schlieft mit cinem Uberblick iiber die verschiede-
nen Interventionsmaffnahmen und der Auseinandersetzung mit
rechtlichen und ethischen Problemen in Behandlung und For-
schung.

Besonders zu den Bereichen Privention und Rehabilitation, dic
vor dem Hintergrund amerikanischer Verhiltisse behandelt wer-
den, bedarf es fiir den deutschsprachigen Leser erganzender Lektiire
im Hinblick auf die hiesige Situation. Doch mindert dies keines-
wegs die Qualitdt und Brisanz dieses Buches. Die bearbeiteten
Problembereiche sind didaktisch geschickt und im Hinblick auf
therapeutisches Handeln reflektiert dargestellt sowie in einer
Sprache geschrichen, die auch Laien miihelos verstehen konnen.
Die hervorragenden Fallbeispicle und auch die Beriicksichtigung
von Themenkreisen, die in deutschsprachigen Lehrbiichern nur am

Rande oder gar nicht behandelt werden (z.B. Schizophrenicfor-
schung, Drogen- und Sexualproblematiken) geben dem Buch eine
Spannung, die vor allem auch den praktsch interessicerten Leser
nicht so leicht loslassen wicd.

Brigitre Ortten, Gortingen

Aulagnier, P. (1984): L’apprenti-historien et le maitre-
sorcier. Du discours identifiant au discours délirant.
Paris: Presses Univ. de France. 276 Seiten; 150 FF,

Der Autor, cin Psychoanalytiker, der seit vielen Jahren Erfahrun-
gen auf diesem Gebiet gesammelt hat, liefert uns hiermit cinen
Einblick in seine Uberlegungen und Vorgehensweisen bei der
therapeutischen Behandiung psychotisch erkrankter Patienten. Man
kann sich fragen, ob nicht ein cinfacher formulierter Titel L dic
psychoanalytische Behandlung der Psychosen® fiir dieses Buch
angemessener wire. Wie dem auch sci, dieses Werk ist ausgerichter
auf die analytische Exploration von drei Fillen; der erste, Philippe,
von dem man uns eine bemerkenswerte Summe von Angaben licfert
(5. 47-149), der zweite, Odette, weniger weitschweifig behandele
(S.151-171) und der der schizophrenen Janine (S.263-268); ohne
einzelne Beobachtungen zu erwithnen, welche die Zuordnung zur
Kategorie der Psychosen rechtfertigen.

Wenn auch die sehr detaillierte, historisch-psychoanalytisch
ausgerichtete Exploration mehr oder weniger vollstindig erlaubr,
die klinischen Erscheinungsbilder aufzudecken, so muff man doch
feststellen, daf$ nach etlichen Monaten der Behandlung sich nichts
verdndert hat; daf§ also die Psychoanalyse nicht in der Lage ist zu
heilen, nicht einmal positiv verindernd auf dic Psychose einzuwir-
ken. Dies ist keine neue Feststellung, und es ist kein Zufall, dafs
Freud dieses Risiko niemals cingegangen wiire; er hat sozusa-
gen seinen Nachfolgern tGberlassen.

Unser Autor glaubt weiterhin, daff die analytische Beziehung nur
in einer wechselseitigen Form moglich ist, die dem Therapeuten
und Klienten Ubertragungs- und Gegeniibertragungsprozesse abfor-
dert. Er prazisiert mit Recht, daf niemand versichern kénne, daff
die Analyse das Subjeke nicht an den Abgrund einer psychotischen
Dekompensation oder des Selbstmordes bringen konne, auch wenn
diese Unfille ,,gliicklicherweisc relativ selten® (S. 179) seien.

Es bleibt also schlicht die einfache Tatsache: die Psychoanalyse
der Psychosen ist ineffektiv. Sie hat sich weiterhin auch als unfihig
erwiesen bei der Behandlung von neurotischen Problemen. Es ist
nicht zufillig, daff man beginnt, die Psychoanalyse als klinische
Explorationsmethode der tieferen Personlichkeit anzuschen und
nicht als Heilmittel fiir psychische Probleme. Man muff also dieses
Buch lesen ohne sich die geringsten Illusionen tiber die Effektivitit
dieser Art von therapeutischen Ubungen zu machen.

M. Schachter, Marseille

Richter, E. (1984): So lernen Kinder sprechen. Miin-
chen: Reinhardt; 90 Seiten, DM 12,50.

Das Buch — erschicnen in einer Ratgeberreihe, verfafit von einem
Fachpidagogen — richtet sich an den interessierten Laien und somit
an einen groflen Leserkreis. Es verspricht Aufklirung und Hilfe
insbesondere fiir Eltern, bei deren Kindern sich eine Entwicklungs-
storung der Sprache bzw. des Sprechens abzeichnet.

Das Buch ist in zwei Teile unterglicdert. Der erste Abschnitt ist
der Unterscheidung von Sprache und Sprechen sowie den Vor-
aussetzungen und dem Ablauf der normalen Sprachentwickiung
gewidmet. Erginzt werden die Ausfiihrungen durch Vorschlige zur
Anregung, Aktivierung und Forderung der Sprachentwicklung, was
sicherlich als hilfreich zu bewerten ist. Dasselbe trifft auf dic
stichwortartig genannten Ubungen zur Foérderung von Motorik und
Korperrhythmus durch den Kindergarten und auf die aligemeinen



