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Im Jahre 1978 traf ich Thomas zum ersten Mal, damals 8 Jahre at. Seine Mutter hatte ihn am Tag
nach seiner Geburt im Krankenhaus allein zurtickgelassen. Er war in der Kinderklinik und im Saug-
lingsheim aufgewachsen, bis er mit 6 Jahren in ein Heim fiir geistig Behinderte kam. Arztlicher seits
wurde eine fruhkindliche Hirnschédigung vermutet, eventuell as Folge einer Rhesusfaktor-
Unvertréglichkeit.

Da Thomas in seinen Bewegungen stets zuviel Spannung und eine mangelhafte Gleichgewichtskon-
trolle zeigte, begann ich meine Forderung mit Wahrnehmungstibungen im taktil-kinasthetischen Be-
reich. Erst asich dabei immer wieder neu auf Angst und Panik stief3, kam ich dazu, Thomas' Verhal-
ten als Ausdruck eines Lebensgefiihls zu verstehen, einer tiefverwurzelten, generellen Ur-Angst, die
mir aufgrund seiner Lebensgeschichte auch durchaus verstandlich schien (Naheres dazu in MALL
1980). Ich bin Thomas sehr dankbar.

Er half mir nicht nur ganz praktisch, den Weg der Basalen Kommunikation zu entdecken. Vielmehr
brachte er mich darliber hinaus zu der Einsicht, dass fur Kinder wie ihn vor jeder Férderung Ver-
sténdnis, Vermittlung von Geborgenheit und Trost kommen muss, ja dass diese Erfahrungen alein
schon Energien freisetzen konnen, um selbst neue Schritte machen zu wollen und sich weiterzuent-
wickeln.

Was Sie im folgenden lesen, ist der Versuch einer theoretischen Argumentation fir die Bedeutung
von Kommunikation und Beziehung im Zusammenleben mit schwer geistig behinderten Menschen.
Um aber mein personliches Theorie-Praxis-Verhdltnis klarzulegen, mdchte ich betonen, dass die dar-
gestellten Ansichten primér und eher intuitiv aus dem praktischen Zusammensein mit Menschen er-
wachsen sind - as heilpddagogischer Therapeut und Berater - die als schwer geistig behindert, autis-
tisch oder verhaltensgestort galten, sowie aus meinem Leben als Vater mit den eigenen drei Kindern.

Meine Aussagen mdchte ich in sechs Thesen zusammenfassen:

1. Ich will ausgehen von der Ansicht, dass die Stérung des kommunikativen Austausches wesentli-
ches Bestimmungsmoment fir schwere geistige Behinderung darstellt.

2. Zuruckgehend auf die primare Kommunikationssituation in der Mutter-Kind-Symbiose als Basis
fur die Entwicklung von Ur-Vertrauen will ich

3. darstellen, wie durch die Storung oder Verhinderung dieser Erfahrungen bei vielen schwer geistig
behinderten Menschen

4. die mangelhafte Ausbildung des Ur-Vertrauens das Entstehen eines generalisierten, angstdomi-
nierten Motivationskonflikts begiinstigt, der se oft mehr behindern durfte as ihre organische
Schédigung.
Daraus mochte ich

5. die Konsequenz ziehen, die Wiederaufnahme der primdren Kommunikationssituation bzw. die
Verhinderung ihres Abbruchs als entwicklungslogischen Ansatz zur Forderung schwer geistig
behinderter Menschen zu postulieren, um darauf

6. die basale Kommunikation als eine Moglichkeit darzustellen, dies praktisch zu tun.



mailto:post@winfried-mall.de
http://www.winfried-mall.de

Winfried Mall Kommunikation - Basis der Férderung Saite 1l

Schwere geistige Behinderung ist wesentlich bestimmt durch eine tiefgreifende Stérung des
kommunikativen Austausches mit der menschlichen und dinglichen Umwelt.

Hineingeboren in eine vorgegebene, sich standig verandernde Umwelt ist jedes Kind und sind wir
Erwachsene zum Uberleben darauf angewiesen, uns mit Menschen und Sachen auseinander zu set-
zen, in fortwahrender Dialektik von - wie es PIAGET in seiner Erforschung der Intelligenz begriff-
lich zu fassen versuchte - Assimilation und Akkommodation uns an diese Umwelt zu adaptieren.

(D->D<S

Fig. 1 Assimilation Akkomodation

Anpassung und Einflussnahme, Akkommodation und Assimilation - es liegt nahe, hier verschiedene
Begriffsfassungen zu erkennen fiir das dialogische Prinzip der wechselseitigen Beeinflussung, das
allem Lebendigsein, allem Wachsen, Sich-Entwickeln und Reifen zugrunde liegt.

Was ich hier theoretisch plausibel machen will, ndmlich die tiefgreifende Stérung des kommunikativen Aus-
tausches als wesentliches Bestimmungsmoment schwerer geistiger Behinderung, sollte sich wohl decken mit
den eigenen praktischen Erfahrungen im Umgang mit diesen Menschen:

e ,DasKind findet keinen Zugang zu anderen Menschen.”

e ,lch habe das Geflhl, er ist von einer unsichtbaren Mauer umgeben.”

e Ichwaeil3 nicht, wasihr wirklich geféllt, wie se sch fuhit.*

e . Ichwaeil3 nicht, ob ihm das Spafl’ macht, was ich mit ihm mache.”

e Sieweint nie. Wenn sie lacht, weil3 ich oft nicht warum.”

e  Erist wohl am zufriedensten, wenn man ihn allein lasst.”

e , Siefuhlt sich offensichtlich nicht wohl, aber ich weil3 nicht, wie ich ihr helfen soll.”

Solche Aussagen kennen wohl viele von sich oder von Kollegen. Ich kenne sie auch von mir. Ganz
ahnlich ist esim Bereich der Auseinandersetzung mit Sachen:

e ,Sieinteressiert sich fr nichts, auf3er fur ihr Plagtiktier.”

e Er will nichts Neues anfassen, schon gar nicht, wenn es viele Eindriicke bietet.”
e . Sie schaut sich nieim Raum um.”

o  Er lauft durch die Gegend, als ob er nichts wahrnehmen wirde.”

Aus all diesen Feststellungen spricht die mangelnde Wechselsaitigkeit, die Abwehr oder Unfahigkeit,
sich beeinflussen zu lassen, sich anzupassen, das Zu-kurz-Kommen der Akkommodation.

Der Prozess des kommunikativen Austausches wird initiiert in der primaren Kommunikationssi-
tuation der Mutter-Kind-Symbiose. Er fihrt zur Bildung des Ur-Vertrauens, das die Ausgangs-
basis bietet fur die weiterfihrende Beziehungsaufnahme zur Umwelt.

Fur neun Monate lebt das Kind im Mutterleib, bildet ihr Korper seine Umwelt. Schon hier gibt es
viele Hinwelise fur bereits in Gang gekommene Austauschprozesse nicht nur physiologischer, sondern
auch psychischer Natur. Einige davon lassen sich nachweisen, woriber uns die wachsenden Erkennt-
nisse der pranatalen Psychologie belehren (z.B. GRABER 1974; GROSS 1982). Gemal3 der Ent-
wicklung der Sinnesorgane und der Reizumwelt im Multterleib sind neben dem Gehdr vor alem die
taktil-vestibul&r-kinasthetischen Systeme an diesen vorgeburtlichen Austauschprozessen beteiligt.
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Sofort nach der Geburt ist das Baby Iebensnotwendig darauf angewiesen, dass diese his ins Feinste
regulierten und auf seine Bedurfnisse abgestimmten Austauschprozesse weitergefihrt werden. Hier-
zu werden am ehesten wieder die Sinnessysteme geeignet sein, die sich schon im Mutterleib zu einer
gewissen Reife entwickelten.

Das Kind schreit nach der Geburt. - Die Mutter nimmt es an ihren Lelb, streichelt es, spricht be-
ruhigend. - Das Kind wird ruhiger, seine Mimik entspannt sich, es beginnt umherzuschauen.

Das Kind weint. - Die Mutter gibt ihm die Brust. - Das Kind hort auf zu weinen, nimmt die
Brust, trinkt, schaut die Mutter an.

Das Kind weint mude. - Die Mutter trégt es herum, wiegt und bewegt es, singt dazu. - Das Kind
beruhigt sich und schl&ft ein.

Das Kind auf dem Arm seiner Mutter wendet den Kopf ab. - Die Mutter geht verstarkt auf das
Kind ein, versucht, Blickkontakt zu erreichen. (LENSING 1982)

Das Kind formt seinen Mund so wie wir, wenn wir lacheln. - Die Mutter lachelt das Kind an,
zeigt Freude. - Nach vielen Wiederholungen erkennt das Kind das Lacheln als soziales Signal und
lernt, es einzusetzen. (TINBERGEN 1984, Tafel 15, S.143)

Das sind Beispiele kommunikativer Sequenzen aus den ersten Lebenswochen, die sicher jeder kennt,
der mit Babies zusammengelebt hat. Kommunikation lasst sich verstehen als Kreisprozess wechsel-
seitiger Beeinflussung, wobei das Tun des einen bezogen ist auf das Tun des andern:

a)

b)

Mein Partner Mein Partner nimmt
zeigt ein < mein Verhalten als
Verhalten zu ihm passend

wahr.
l Kommunikation 1
lch nehme sein Tun lch ,,antworte* mit
als AuBerung wahr, > einem
beziehe es auf ,passenden®
mich. Verhalten.
Fig. 2

Bel der primdren Kommunikation kommt der Mutter / der Bezugsper son die Rolle zu, den fort-
dauernden Kreisprozess anzustof3en und immer wieder in Schwung zu bringen. Eine der ersten
Erfahrungen im Leben vieler Kinder: Nach der Geburt weint das Kind. - Die Mutter bezieht das
Weinen auf sich, nimmt das Kind an ihren Koérper, streichelt es, spricht zu ihm. - Das Kind erlebt
Antwort auf seine AuRerung von Unlust. - Es beruhigt sich in der miitterlichen Geborgenheit.

Mein Tun muss zum Tun der andern passen: Sei es, dass ich ein gezeigtes Beduirfnis befriedige;
das Tun des andern nachahme und ihm zurtckspiegle; mit seinem Verhalten , spiele”, es aufgrei-
fe, variiere, entgegne - mein Tun bezieht sich sinnlich erlebbar auf den andern.

Kommunikation braucht Ausdrucksmittel, und entsprechend ihrer ganzheitlichen Art bezieht
primare Kommunikation alle Ebenen korperlichen Verhatens mit ein. Dabei mochte ich den A-
temrhythmus als sehr basale Ebene hervorheben, etwas von sich mitzuteilen und mit dem andern
in Kontakt zu kommen (Stichwort ,,Basale Kommunikation®). Daneben kénnen - unvollstandig -
aufgezahlt werden: Stimme (Art der Laute, Haufigkeit, Lautstarke, Tonhohe) - Blickkontakt
(Haufigkeit, Dauer, Art) - Gesichtsausdruck - Korperhaltung - Entfernung zum andern - Bewe-
gung (Art, Tempo, Abstimmung auf den Andern) - Berthrung (aktiv/passiv, Haufigkeit, Ab-
stimmung auf den andern) - Muskelspannung - Hauttemperatur - Hautfeuchtigkeit - Pulsschlag

Auch bei uns spielen all diese Ausdrucksmittel noch eine grof3e Rolle (Stichwort ,,nonverbae
Kommunikation®). Vor allem, wenn es zu Missverstandnissen kommt, liegt dies oft am Wider-
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spruch zwischen dem, was ich sage, und dem, was mein Korper mitteilt. Jedoch ist uns der
sprachliche Antell der Kommunikation so sehr in den Vordergrund gertickt, dass wir im Umgang
mit ganzkorperlichen Ausdrucksweisen sehr hilflos geworden sind und ihn erst wieder tben
miissen.

d) Wichtige Elemente in der priméaren Kommunikation sind Rituale: Immer wiederkehrende Be-
gegnungsanlasse (z.B. Begruf3ung, Mahlzeiten, Pflegehandlungen, Zu-Bett-Bringen) werden
stets in dhnlichem Ablauf gestaltet. Aus dieser Folge von Worten und Handlungen wird so ein
Ganzes, das der andere wiedererkennt, auf das er sich einstellen kann. Vertrautes schafft Ver-
trauen, und so kann die bewusste Gestaltung von Ritualen im Tagesablauf viel Sicherheit und
Vertrauen vermitteln, ein Stlck weit auch den Wechsel von Bezugspersonen auffangen.

e) Das Spiegeln von Verhaltensweisen des andern ist eine weitere Mdglichkeit, sich auf ihn zu be-
ziehen und ihn merken zu lassen, dass ich fUr ihn da bin. Ich greife Bewegungen, Laute, Korper-
haltung, Mimik des andern auf und ahme sie nach. Der andere erkennt sein eigenes Verhalten in
meinem Tun wieder und erlebt sich in einem tiefen Sinn als verstanden und angenommen. Aus
der frihen Eltern-Kind-Kommunikation ist vor allem fir die Sprachentwicklung gut erforscht,
welche Rolle das Spiegeln in der Formung der kindlichen Verhatensweisen hat.

f)  Sicher hat auch Sprache ihren Platz in der priméren Kommunikation. Damit sie aber nicht ver-
wirrt oder ablenkt, bleibt sie in ihrem Inhalt stets im Hier und Jetzt: 1ch spreche aus, wasich tue,
was ich beabsichtige, was ich beim andern erlebe an Tun, an Gefiihlen, Bediirfnissen, Absichten.
Ich spreche Uber meine Erwartungen an unsere Begegnung, bemerke Verénderungen in der Ver-
fassung, Aufmerksamkeit, Wachheit des andern.

Das Gelingen der priméren Kommunikationssituation ist gleichzusetzen mit der Bildung der Mutter-
Kind-Symbiose (MAHLER 1980), die ihren Hohepunkt in der Zeit bis zum sechsten Monat hat. Sie
bezeichnet das Quasi-V erschmelzen von Mutter und Kind in ein eng aufeinander bezogenes und auf
das feinste abgestimmtes Kommunikations- und Regulationssystem, aus dem sich erst ab dem zwei-
ten Halbjahr die Eigenstandigkeit der beiden Partner - Mutter und Kind - herausentwickelt.

In der Erfahrung der Mutter-Kind-Symbiose, im Erleben, gestillt, getragen, geschaukelt, gestreichelt,
angesprochen, nachgeahmt, und das heif3t, ohne Frustration und V orbehate angenommen, versorgt,
angeregt, verstanden, getrostet zu werden, wéchst die lebenstragende Uberzeugung der eigenen
»Richtigkeit“. ,,Das einzige positive Selbstgefuhl, das (der Saugling) kennen kann, grindet auf der
Voraussetzung, dass er richtig, gut und willkommen ist.” (LIEDLOFF 1982, S. 48).

Dieses ,Ur-Vertrauen, als ein Geflhl des Sich-verlassen-Dirfens ... und zwar in bezug auf die
Glaubwiirdigkeit anderer wie die Zuverlassgkeit seiner selbst® (ERIKSON 1966, S. 62), gibt die
Ausgangsbasis ab, auf der sich das Kind, ohne von Angst Uberwaltigt zu werden, auf die menschliche
und dingliche Umwelt einlassen und ihr handelnd begegnen kann.

Fig. 3
Umwelt J

\ Urverfrauen

.... als ein Geflhl des
sich Verlassen-DuUrfens,
und zwar in bezug auf
die Glaubwdurdigkeit
anderer wie die Zuver-
Iassigkeit seiner
selbst..."

Erikson
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Die Lebensgeschichte schwer geistig behinderter Menschen lasst in zahlreichen Fallen auf eine
Stérung oder Verhinderung der primaren Kommunikationssituation schlief3en.

Von vornherein eingehen mochte ich auf den Verdacht, den Eltern nun Schuld zuschieben zu wollen
daran, dass sich ihr Kind zu einem schwer geistig behinderten Menschen entwickelt hat. Das Gegen-
tell ist der Fal. Gerade die Eltern sind in aller Regel genauso Opfer einer ungltickseligen Entwick-
lung wie die Kinder. Und auch die Verhaltensweisen, die die Professionellen bei den Eltern oft as
kritikwirdig erleben, sind meist gut zu verstehen als Resultate der verhangnisvollen ,, Abwértsspirale”
(TINBERGEN 1984. S. 133 ff), der zu entrinnen auch mir im Falle eigener Betroffenheit ohne Hilfe
von andern kaum gelingen duirfte.

»Schon Kuhnert hat 1971 darauf hingewiesen, dass bel 66 Prozent der von ihr betreuten schwer kor-
perbehinderten Kinder die Schwangerschaften durch besonderen Stress der Mutter gekennzeichnet
waren. ... Dartber hinaus konnte Kaspar in der von uns betreuten Population zeigen, dass die Zeit
des ersten Lebengahres durch Iebensbedrohliche Zustdnde, medizinische Eingriffe und lange Hospi-
talisierungen fur die Kinder als mdglicherweise bedrohlich, deprivierend und permanent angstausio-
send gewirkt haben kann (Kaspar 1978). (FROHLICH 1982, S 18)

Und al dies im Zusammentreffen mit einer oft schon vorhandenen, angeborenen oder frih erlittenen
organischen Beeintrachtigung, die es allein dem Kind schon schwer genug gemacht hétte, seinen
Weg in die Welt zu finden. Anstatt in der ersten Lebenszeit Uber ein Mehr an Geborgenheit, Nest-
wéarme und Bedirfnisstillung die korperlichen Beeintrachtigungen besser verarbeiten zu konnen,
werden diese Kinder oft Erfahrungen ausgesetzt, die selbst ein organisch gesundes Kind aus seiner
Entwicklungsbahn werfen wirde.

Als ob dem nicht genug sei, tun die medizinischen und padagogischen Fachleute oft ein tbriges, um
das Beziehungsgeflige zwischen Eltern und Kind zu unterminieren. Welche Multter, welcher Vater
wird noch in der Lage sein, eine positive, offen zugewandte und hoffnungsvolle, d.h. entwicklungs-
orientierte Einstellung zu ihrem Kind aufrechtzuerhalten, wenn sie mit Aussagen konfrontiert werden
wie:

o  Eswaére besser fur Ihr Kind, wenn es nicht geboren ware.”

e lhr Kind wird fur immer ein Idiot bleiben.”

e ,Siewerden lhr Leben lang ein Sorgenkind haben.”

e ,Sie sollten das Kind besser bald in ein Heim geben, Sie konnen doch nichts fir es tun.”
und was Eltern sonst noch so zu hdren bekommen.

Auch unsere sonderpadagogischen Ansichten, die oft nur zu genau zu wissen vorgeben, was ein
schwer geistig behinderter Mensch ist, wie er sich entwickeln wird, und was fur Verhaltensweisen er
zu zeigen hat, sollten einmal energisch hinterfragt werden, ob sie nicht als selbsterfillende Prophe-
zeiungen dem andern gar keine Wahl lassen, as so zu werden, wie wir ihn uns vorstellen, wobei sei-
ne - von uns so definierten - Verhaltensstérungen durchaus als verzweifelter Versuch verstanden
werden kénnen, wenigstens ein winziges Restmal3 an Selbstbestimmung zu wahren. Hier wird vol-
lends darauf verzichtet, den andern as Kommunikationspartner ernst zu nehmen und mir von ihm
etwas - Uber ihn, Gber mich, Gber uns - sagen zu lassen.

Nicht unerwahnt bleiben sollen die Auswirkungen, die unsere noch immer einseitig fachleutezentrier-
ten Forderansétze auf die Beziehung zwischen Eltern und Kind haben. Je mehr sich die Fachleute mit
ihrem vorgegebenen oder tatsachlichen Besserwissen und Besserkonnen des Kindes beméchtigen, um
SO weniger erleben die Eltern, mit ihrem Kind in wichtiger Weise etwas zu tun zu haben (siehe
PREKOP, 1983), was die Entfremdung zwischen ihnen und dem Kind vergrof3ert und das Gefuhl
schafft, fur das eigene Kind nicht wirklich zustandig zu sein.
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Am Zustandsbild schwer geistig behinderter Menschen hat haufig der durch fehlendes Ur-
Vertrauen, d.h., die nicht gelungene primare Kommunikationssituation grundgelegte, angstdo-
minierte Motivationskonflikt wesentlichen Anteil.

Auch auf die Gefahr hin, ein Abschweifen vom Thema vermuten zu lassen, mdchte ich in einer knap-
pen Darstellung auf die Aussagen eingehen, die das Ehepaar TINBERGEN in den letzten Jahren zur
Genese autistischen Verhaltens in die Diskussion eingebracht hat, da sie meine eigene Praxis sehr
vorteilhaft befruchtet und zu zum Tell verbliffend wirkungsvollen padagogischen Vorgehensweisen
gefiihrt haben (TINBERGEN 1984).

Chronisch autistisches Verhalten - als unterschieden von autistischen Phasen oder Episoden, die sich
bei vielen Kindern finden lassen - kann sich nach TINBERGEN entwickeln, wenn das Kind am Erle-
ben der Mutter-Kind-Symbiose durch die Einwirkung unterschiedlichster Faktoren nachhaltig gehin-
dert wurde. An solchen ,autismogenen” Faktoren nennt TINBERGEN u.a frihe Trennungen von
der Muitter, Brutkastenpflege, medizinische Probleme der Babies, Unerfahrenheit junger Mutter im
Umgang mit Sauglingen u.v.am., die alerdings in Relation zu vermuteten angeborenen Reaktions-
tendenzen und Verwundbarkeiten zu setzen sind.

Angtelle des in einer guten Mutter-Kind-Symbiose gefestigten Ur-Vertrauens tritt in diesem Fall eine
tiefsitzende Ur-Angst. Autistisches Verhalten wird dann gesehen als Ausdruck eines umfassenden,
angstdominierten Motivationskonflikts, d.h. eines Konflikts zwischen der Tendenz zu Kontaktauf-
nahme und Auseinandersetzung mit der Umwelt und der Neigung zu Flucht und Vermeidung. Dabei
siegt zwar in der Regel die letztere, das Bedurfnis zur Kontaktaufnahme wird jedoch nicht zum Er-
liegen gebracht, sondern besteht unvermindert weiter. So lebt dieser Mensch in einer fortwahrenden
Ambivalenz, die sich in vielen seiner V erhaltensweisen beobachten lasst.

Motivationskonflikt
ANGST - ZUWENDUNG .
Vermeidung
Angst -
King  friftout neve Flucht
Situation
Neugier
Iuwendung ===l . Cden
Normale
Entwicklung[ Vermeidung
Angst
Kind trifft auf neve Flucht
Situation
‘ Neugier
i Iuwendung ===l . den
r-
Vertrauen
Autistische Ur- Vermeidung
Entwicklun Angst
Angst o
Kind rifft auf neve I Flucht
Situation :
H Neugier
| Zuwendung [ Erkunden
Fig. 4
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Soweit in aler verkirzenden Knappheit TINBERGENS Sichtweise. Was aber hat das nun mit schwer
geistig behinderten Menschen zu tun? Beobachten wir ihr Verhaten: Stereotypien, selbststimulieren-
de Verhaltensweisen, abnorme Reaktionen auf bestimmte Sinneseindriicke, Abwehr menschlichen
Kontakts oder das Bemuhen, die Form des Kontaktes selbst zu bestimmen, Beharren auf Gleichfor-
migkeit im Rahmen ihrer M6glichkeiten, isolierte Spitzenleistungen im Vergleich mit dem allgemei-
nen Verhaltensniveau - wer kennt diese Verhaltensweisen nicht von vielen, ,typischen® schwer geis-
tig behinderten Personen? Bei jeder anderen Person wiirden sie ausreichen, die Diagnose ,, Autismus*
zu begrinden. (Fig. 4)

Und das sollte - bleiben wir mal bei TINBERGENS Ansichten - auch keineswegs tiberraschen, wenn,
wie ich oben zu zeigen versucht habe, eben die Erfahrung der Ur-Geborgenheit in der Mutter-Kind-
Symbiose vielen schwer geistig behinderten Menschen nicht moglich war. Erschwerend als weiterer
autismogener Faktor im Sinne TINBERGENS ist dabel die organische Beeintréchtigung, die Hirn-
schédigung, die cerebrale Bewegungsstorung, die Sinnesbehinderung zu sehen. (Fig. 5)

So dréngt sich mir beim Kennenlernen von Menschen, die als schwer geistig behindert gelten, haufig
die Frage auf, die inzwischen unbeantwortbar ist: Welcher Anteil an der faktisch vorliegenden Be-
hinderung lief3e sich der organischen Schadigung und welcher den Auswirkungen des nicht oder nur
ansatzweise gelungenen kommunikativen Austausches zwischen Mutter und Kind zuschreiben? Oft
kann ich mich des Eindrucks nicht erwehren, als sai letzterer Antell moglicherweise entschieden gro-

RBer. (Fig. 6 +7)

Urvertraven

(autismogene)
Storfaktoren

Ur-Angst

Der entwicklungslogische Ansatz in der Forderung schwer geistig behinderter Menschen bzw. in
der Frahférderung von Kindern, die von einer solchen Behinderung bedroht sind, ist die Wie-
deraufnahme der priméren Kommunikationssituation bzw. die Vermeidung ihres Abbruchs.

Wenn ich festgestellt habe, dass

e die primadre Kommunikationssituation in der Mutter-Kind-Symbiose der Ausgangspunkt ist fur
die Entwicklung von Ur-Vertrauen, sowie fir die gesamte soziale, emotionale und intellektuelle
Entwicklung, und dass ferner
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e gerade schwer geistig behinderte Menschen sehr haufig diese Situation nicht oder nur ungenu-
gend erleben konnten, so dass

e die Storung des kommunikativen Austausches mit der sozialen und dinglichen Umwelt geradezu
ein Bestimmungsmoment ihrer Behinderung darstellt,

was liegt dann ndher als der Versuch, ihre verzogerte oder blockierte Entwicklung gerade dadurch
wieder in Gang zu bringen, indem ich Erlebnisse und Erfahrungen aus dieser Entwicklungsphase
vermittle? Wenn ich also mit einem schwer geistig behinderten Menschen zu tun bekomme, ist mein
erstes Anliegen, irgendwie zu ihm in Beziehung zu kommen, in irgendeinen Austausch zu treten.

ab ca. 18 Monaten
4 A
ab ca. 11 Monaten Intentionale
A A Wahmehmung
ab ca. 8 Monaten Seriale
4 P Wahrnehmung
(oufismogeLe) ab ca. 3 Monaten Inter-modale
4+ Wahrnehmung
— Intfra-modale
= | ab cebint | Wahrmnehmung
faktoren ] vor der Geburt [
Fig. 6

»DU, hier ist ein anderer Mensch. Der mdchte mit dir zu tun bekommen, und zwar so, dass es dir
dabel gut geht.” Das wére in etwa die erste Aussage, die ich ihm vermitteln will. Gehe ich nun hin
und schiittle ihm die Hand, sage dazu: ,,Guten Tag! Es freut mich, dich kennen zu lernen!* und l&chle
ihn an, hat das sicher nicht die Wirkung wie unter nichtbehinderten Menschen. Vielleicht 1asst er es
Uber sich ergehen, ohne eine Reaktion zu zeigen. Vidleicht weicht er aus, zieht sich zurtick. Viel-
leicht schiagt er mich. Auf jeden Fall wird er meine Botschaft nicht so aufnehmen, wie ich es mir
wiunsche. Jetzt kann ich Schritt fur Schritt zurtickgehen in der Entwicklung kommunikativer M6g-
lichkeiten. Vidlleicht kann ich ihm etwas vorsingen oder ,Kuckuck - dal“ spielen oder Grimassen
schneiden. Oder ich mache ein Fingerspiel, krabble an seinem Arm hoch. Und was der Mdglichkeiten
mehr sind.

Habe ich mit all dem noch immer keinen Erfolg - was heil3t, ich spire beim andern keine Reaktion,
die dem entspricht, was ich ihm mitteilen will - komme ich vielleicht allmahlich in den Bereich der
primdren Kommunikation, ahnlich, wie es zwischen einem kleinen Saugling und seinen Eltern ablauft:

¢ Ich kann in meinem ganzen Auftreten, in Korperhaltung, in meinen Bewegungen, in Mimik, Ges-
tik, Tonfall ihm mein Anliegen vortragen, ohne dass ich viele Worte zu machen brauche.

e Ich kann den andern beriihren, ihn zart oder deutlich streicheln, ihn bewegen, ihn tragen oder
schaukeln, ohne viel zu sagen.

e Ich kann Laute, Bewegungen, Mimik des andern nachahmen und ihm so spielerisch widerspie-
geln.

Dabei werde ich noch behutsamer sein, als wenn ich z.B. zu dem Baby von Freunden zum ersten Mal
Kontakt kntpfen will, weil ich die Enttauschungen und Verwundungen des andern erahne, die sein
Erleben von Beziehung gepragt haben. |ch werde versuchen zu splren, wie welit sich der andere auf
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mich einlassen kann, wann er mich zurtickweist, sich verschlief3en will, meiner Botschaft skeptisch
begegnet. Ich werde darauf mit einem Wechsel zwischen versténdnisvollem Abstandnehmen und
geduldigen, neuen Versuchen reagieren, auch Pausen lassen - mir und ihm viel Zeit génnen.

Da diese Menschen haufig Uber ein relativ gutes Sprachverstandnis verfiigen, werde ich immer wie-
der auch aussprechen, was ich von ihm will, was ich bei ihm erlebe, wie ich reagieren will, welche
Gefuihle ich bel ihm und mir beobachte.

Es kann nun geschehen, dass der andere die Ernsthaftigkeit meines Angebotes priift, indem er mich
auf die Probe stellt, mich zu argern versucht, mir weh tun will. Oder er versucht, mich rasch in die
von ihm bestimmte Form der Kontaktaufnahme zu pressen, mit der er sich vor Vereinnahmung zu
schitzen gelernt hat. Dann geht es mir um die Vermittlung einer weiteren Botschaft:

»1ch mochte dir begegnen und mit dir in Austausch treten. Ich will darauf eingehen, was du mir mit-
teilst. Ich will aber auch dir etwas mitteilen, und dass du darauf eingehst.”

Diese Wechselseitigkeit der Beziehung wird wieder auf der korperlichen Ebene erarbeitet werden
mussen. Vielleicht verfolge ich einen Weg der kleinen Schritte, indem ich die Beziehungsaufnahme in
so kurzen Einheiten angehe, die der andere gerade noch aushdlt, ohne mich abwehren oder verein-
nahmen zu missen. So kann ich den Grad der Wechselsaitigkeit immer mehr ausdehnen.

Oder aber ich biete dem andern Widerstand, hindere ihn daran, mir weh zu tun oder mich zu verein-
nahmen, ohne ihm dabei Schmerzen zuzufiigen oder den Kontakt abzubrechen. Das kann sehr hart
sein und viel Kraft kosten, kdrperliche und seelische. Aber es kann in der Tat eine Beziehung schaf-
fen, die von Wechselseitigkeit, von echter Kommunikation und Partnerschaft gepréagt ist. In der kon-
sequentesten Form - allerdings dann den Eltern bzw. Dauerbezugspersonen vorbehalten - entspricht
dieser Weg dem ,,Festhalten”, das mit grof3em Erfolg zur Veranderung autistischen Verhaltens einge-
setzt wird (TINBERGEN 1984, PREKOP 1984, MALL 1983/84, BURCHARD 1984).

Der Aufbau der inter-modalen Verknipfungen
wird gestort.

Fig. 7
Basale Kommunikation ist ein methodisch erfass- und vermittelbarer Ansatz, einem schwer geistig
behinderten Menschen auf der Ebene der primdren Kommunikationssituation zu begegnen und mit
ihm zu einem wechselseitigen Austausch zu kommen.

Wenn ich bei Fortbildungskursen die Teilnehmer nach einer vertieften Erfahrung des eigenen Korpers
dazu anleite, untereinander basale Kommunikation zu erleben, bin ich selbst immer wieder Uber-
rascht, wie schon es die einzelnen empfinden. Es wird als eine wirklich wohltuende Art der Begeg-
nung erfahren, sehr einfach, ohne grofRen Aufwand, sehr nah, ohne zu bedrangen, auf eine Art sehr
intim, ohne gleich sexuell getont zu sein.
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Grunderlebnis Basaler Kommunikation (MALL 1984) ist das Miteinander-Schwingen. Begegnungs-
ebene sind die Atemrhythmen der beiden Partner. Es gibt eine Rollenverteillung zwischen dem akti-
ven, konzentrierten Partner und dem passiven Partner, der sich gehen lassen darf.

Ausgehend vom eigenen In-sich-selbst-Ruhen sucht der aktive Partner den Rhythmus des andern auf
und beginnt, in ihm mitzuschwingen, seinen eigenen Rhythmus dem anzugleichen, was er beim an-
dern erlebt. Wie ich beim Anschwingen einer Schaukel immer nur den Impuls in die Bewegung weg
von mir sende, liegt auch beim Mitschwingen im Atemrhythmus der Impuls auf dem Ausatmen, dem
Lodlassen, oft gerade im Gegensatz zum Ein-betonten Atmen des andern.

Die Harmonie kann jedoch nur gelingen, wenn ich mich zunéchst auf den Rhythmus des andern kon-
sequent einlasse, so vergquer er auch sein mag, getreu dem Grundsatz, den andern da abzuholen, wo
er jetzt gerade ist. Erst allméhlich werde ich spiren, wie der andere bereit ist, mit mir mitzukommen,
bis zum Erlebnis, nicht mehr unterscheiden zu kénnen, wer sich wem anpasst, wer wen fhrt.

Basale Kommunikation wird um so besser gelingen, je mehr ich als aktiver Partner bei mir selber bin,
je besser ich meinen eigenen Rhythmus zur Entfaltung kommen lassen kann, je gelassener ich mit mir
selbst umgehe, je bewusster ich in meinem Korper lebe. Ich selbst muss erst die Sprache des Kérpers
beherrschen, ja oft genug muhsam wieder erlernen, bevor sie mir zur Begegnung mit dem behinder-
ten Partner dienen kann.

Schon das Erlebnis des Miteinander-Schwingens allein kann eine Begegnung erfillen und Beziehung
knipfen. Es kann aber auch die Basis bieten fir weitere Angebote und Austauschvorgange zwischen
meinem Korper und dem Korper des andern. In grof3er Spontaneitdt und auf spielerische Weise lasst
sich alles aufgreifen, was mir der andere anbietet: seine Laute, Bewegungen, Stereotypien, seine Ver-
spannungen und Lockerungen. Ich setze meinen Korper als Medium ein: meine Nahe und Wéarme,
meine Berdhrung, meine Bewegungen und Laute. Auch Sprache kann ich verwenden, ganz auf die
gegenwaértige Situation bezogen.

Nicht jeder schwer geistig behinderte Mensch wird auf Anhieb die Form der Begegnung in der Basa-
len Kommunikation akzeptieren. In vielen Féllen ist es jedoch mdglich, in liebevoller Aufdringlichkeit
sich immer wieder dem andern zu néhern, auch phantasievoll immer neue Weisen der Kontaktauf-
nahme zu finden, bis er sich schlief3lich doch dem Angebot 6ffnen und Gefallen an der Wechselsaitig-
keit dieses Austausches finden kann.

Allerdings stellt Basale Kommunikation nur eine Moglichkeit unter anderen dar, dem schwer geistig
behinderten Partner auf der Ebene der priméren Kommunikationssituation zu begegnen.

Bei jedem werde ich neu erproben missen, auf welche Welse ich am besten Zugang finde. So ist es
wichtig, mit der Zeit ein ganzes Repertoire nonverbaler und verbaler Kommunikationsansétze einzu-
Uben, dieich bel jeder einzelnen Begegnung kreativ und spielerisch kombinieren kann, um Beziehung
herzustellen.
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