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1. Einleitung

Ich arbeite seit November 1992 - zun�chst als Zivi und seit Februar 1994 als 

Angestellter - im Gruppendienst in einem Wohnheim f�r erwachsene geistig und 

k�rperlich behinderte Menschen in Geretsried (Landkreis Bad T�lz -5

Wolfratshausen/Bayern). In ihm wohnen auf vier Gruppen verteilt derzeit 32 

Menschen. Tr�ger des Wohnheims ist die �rtliche Kreisvereinigung der "Lebenshilfe 

f�r Menschen mit Behinderungen e.V.".

In meinem Arbeitsalltag habe ich die Erfahrung gemacht, dass man schnell dazu 

geneigt ist, stellvertretend f�r behinderte Menschen Entscheidungen zu treffen. Oft 10

entscheidet nicht der behinderte Mensch selbst, wie er sich zum Beispiel kleidet, 

wann er zum Duschen geht und wohin er in den Urlaub f�hrt, sondern das 

p�dagogische Personal. Dies geschieht oft, obwohl behinderte Menschen durchaus 

selbst Entscheidungen treffen k�nnten. Die Gr�nde f�r dieses Verhalten sind 

vielschichtig: Behinderten Menschen wird das Treffen von Entscheidungen und 15

damit verbunden die �bernahme von Verantwortung oft nicht zugetraut. Oft fehlt 

aber auch die Zeit, behinderte Menschen in Entscheidungsprozesse einzubinden. 
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Als Folge davon �bernimmt das p�dagogische Personal die Verantwortung und 

entscheidet stellvertretend f�r den behinderten Menschen. Dies erleichtert bzw. 

erm�glicht wiederum, den behinderten Menschen besser in die Strukturen eines 

Wohnheims zu integrieren. Doch, ist es legitim und p�dagogisch sinnvoll f�r 

behinderte Menschen und somit auch �ber behinderte Menschen Entscheidungen 5

zu treffen, obwohl sie dazu eigentlich selbst in der Lage w�ren?

Das Treffen von Entscheidungen �ber die K�pfe der Betroffenen hinweg, obwohl sie 

dazu selbst in der Lage w�ren, kommt meiner Meinung nach einer Entm�ndigung 

gleich. Damit wird ignoriert, dass behinderte Menschen die gleichen Rechte haben, 

wie nicht behinderte Menschen. Auch behinderte Menschen haben ein Recht auf 10

freie Entfaltung der Pers�nlichkeit und somit auf eine selbstbestimmte Gestaltung 

des eigenen Lebens. Aber nicht nur das. Es stellt sich auch die Frage, wie 

behinderte Menschen zu mehr Selbst�ndigkeit und M�ndigkeit hingef�hrt werden 

sollen, wenn ihnen schon die kleinsten M�glichkeiten vorenthalten und genommen 

werden, einmal etwas selbst zu entscheiden?15

In ihrem Grundsatzprogramm vom 10. November 1990 schrieb die 

“Bundesvereinigung Lebenshilfe f�r geistig Behinderte” fest, da� sie geistig 

behinderte Menschen in ihrem Streben nach "Eigenst�ndigkeit und 

Selbstbestimmung" unterst�tzen will (vgl. LEBENSHILFE, 1991, 14). Denn: "F�r 

jeden Menschen ist es wichtig, da� er sein Leben so weit wie m�glich selbst 20

gestalten kann, dass er in allen Bereichen, die ihn betreffen, mitreden und 

mitentscheiden kann" (LEBENSHILFE, 1991, 16). Wie kann jedoch dieser Gedanke 

konkret in die Praxis umgesetzt werden und welcher p�dagogische Umgang ist 

notwendig, damit geistig behinderte Menschen tats�chlich zu einem 

selbstbestimmten Leben finden k�nnen?25

Eine Antwort auf diese Fragestellung kann das Empowerment-Konzept geben, das 

ich mit seinen wichtigsten Aspekten im Folgenden vorstellen m�chte. Anschlie�end 

werde ich auf den Begriff der Selbstbestimmung und dessen Bedeutung f�r den 

Menschen eingehen, sowie m�gliche Erschwernisse der Selbstbestimmung bei 

geistig behinderten Menschen aufzeigen. Abschlie�end werde ich anhand konkreter 30

Beispielen aus meiner Praxis heilerzieherische Handlungsans�tze in Anlehnung an 

das Empowerment-Konzept vorstellen, mit denen geistig behinderte Menschen auf 

ihrem Weg zu einem selbstbestimmten Leben unterst�tzt werden k�nnen.
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2. Das Empowerment-Konzept

2.1 Herkunft und Definition von Empowerment

Der Empowerment-Gedanke kommt aus dem anglo-amerikanischen Sprachraum 5

und entwickelte sich aus den praktischen Erfahrungen von Selbsthilfeinitiativen und 

Protestaktionen von armen, arbeitslosen, psychisch kranken, behinderten und 

anderen sozial benachteiligten Menschen heraus. Deren Ziel war "die �berwindung 

sozialer Ungerechtigkeiten, Benachteiligungen und Ungleichheiten" 

(THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 11). Indem sie zur Selbsthilfe griffen, versuchten 10

diese Menschen nicht nur neue Wege zu finden, um Lebenskrisen besser 

bew�ltigen zu k�nnen, sondern sie versuchten gleichzeitig eine gr��tm�gliche 

Kontrolle �ber das eigene Leben durchzusetzen. Geschehen sollte dies, durch 

"Empowerment". (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 11)

Der Begriff "Empowerment" kommt aus dem Englischen und kann mit 15

"Erm�chtigung" �bersetzt werden. Damit ist auch gleich vage ausgesagt, welches 

Ziel mit dem Empowerment-Konzept verfolgt wird: Es geht um die Erm�chtigung 

von Menschen. Eine genauere Definition liegt von THEUNISSEN/PLAUTE vor. 

Demnach steht Empowerment "f�r einen Prozess, in dem Betroffene ihre 

Angelegenheiten selbst in die Hand nehmen, sich dabei ihrer eigenen F�higkeiten 20

bewu�t werden, eigene Kr�fte entwickeln und soziale Ressourcen nutzen. 

Leitperspektive ist die selbstbestimmte Bew�ltigung und Gestaltung des eigenen 

Lebens" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 12). Eine weitere Definition von 

Empowerment liefert STARK:

"Empowerment bezieht sich ... auf die M�glichkeiten und Hilfen, die es Individuen 25

oder Gruppen erlauben, Kontrolle �ber ihr Leben und ihre sozialen 

Zusammenh�nge zu gewinnen, und die sie darin unterst�tzen, die dazu 

notwendigen Ressourcen zu beschaffen" (STARK, 1996, 17f).

Bei einem Vergleich der beiden Definitionen f�llt auf, dass in der von 

THEUNISSEN/PLAUTE die Selbsthilfe der Betroffenen besonders hervorgehoben 30
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wird, w�hrend in der Definition von STARK die Bedingungen ("M�glichkeiten und 

Hilfen") im Mittelpunkt stehen, die eine Erm�chtigung von Menschen erm�glichen. 

Abschlie�end sei an dieser Stelle eine letzte Definition von Empowerment 

wiedergegeben, der ich mich auch anschlie�en m�chte. In ihr werden im Vergleich 

zu den bereits erw�hnten Definitionen nicht nur die Aspekte "Selbsthilfe" und 5

"Bedingungen" ber�cksichtigt, sondern es findet sich darin auch ein Hinweis, auf 

welche Weise sich die Betroffenen ihrer F�higkeiten und St�rken im Rahmen von 

Empowerment-Prozessen bewusst werden sollen, sowie ein Hinweis auf die 

Ausgangssituation der Betroffenen:

"Empowerment meint alle M�glichkeiten und Hilfen, die es Menschen in einer eher 10

machtlosen Situation erm�glichen, Kontrolle �ber ihr Leben zu gewinnen, indem sie 

eigene St�rken im Austausch mit anderen erkennen und sich gegenseitig 

ermutigen, ihr eigenes Leben und ihre soziale Umwelt zu gestalten" 

(LEBENSHILFE, 1994, 4 f.).

2.2 Die Grundaussagen des Empowerment-15

Konzepts

Grundgedanke des Empowerment-Konzepts ist - wie aus den verschiedenen 

Definitionen bereits entnommen werden konnte - die St�rkung von Menschen, die 

sich aus irgendwelchen Gr�nden in einer machtlosen Situation befinden. Unter 

St�rkung ist dabei das Entdecken, Bewu�twerden und Entwickeln von eigenen 20

Ressourcen gemeint. St�rkung von Menschen hei�t aber auch, solche Bedingungen 

zu f�rdern, die es Menschen erm�glichen, selbst �ber das eigene Leben bestimmen 

zu k�nnen und selbst "Kontrolle �ber die Gestaltung der eigenen sozialen 

Lebenswelt" zu erlangen (STARK, 1993, 41).

Dieser Grundgedanke des Empowerment bezieht sich auf die Annahme, da� alle 25

Menschen �ber individuelle Ressourcen verf�gen, denen sich lediglich die 

Betroffenen, aber auch die helfenden Berufe bewusst werden m�ssen. Das 

Empowerment-Konzept erteilt somit einer defizitorientierten Betrachtung von 

Menschen eine Absage und stellt statt dessen deren individuellen St�rken, 

F�higkeiten und Potentiale in den Mittelpunkt, die es zu entfalten gilt (vgl. 30

THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 13). Dabei wird davon ausgegangen, dass
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Menschen "nur die F�higkeiten und Potentiale entfalten" k�nnen, "die wir ihnen 

auch zutrauen" (STARK, 1993, 42).

Einem anderen Menschen etwas zuzutrauen hei�t ihn ernst zu nehmen. In diesem 

Sinne gilt der Betroffene im Empowerment-Konzept als "Experte in eigener Sache" 

(THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 11). Dies bedeutet einen Bruch mit der traditionellen 5

professionellen sozialen Arbeit, die "den Adressaten sozialer Dienstleistungen eine 

tiefgreifende Hilflosigkeit, Unf�higkeit und Hilfebed�rftigkeit" (THEUNISSEN/ 

PLAUTE, 1995, 12) unterstellte. STARK sieht in Empowerment daher auch einen 

Versuch, "die sozialtechnologische 'Reparaturmentalit�t' helfender Berufe zu 

�berwinden" (STARK, 1993, 41) und f�hrt dazu aus:10

"Der Versuch, sich als Expertin und Experte mit 'fremdem Blick' an die 

Einheitsversorgung benachteiligter Menschen zu machen, ignoriert die F�higkeit 

und den Wunsch nach selbst�ndigen Alternativen zum herk�mmlichen 

Versorgungssystem. ... Es ist auch die Versorgung mit entm�ndigender Hilfe, die die 

emanzipatorischen Kompetenzen und Kapazit�ten der betroffenen Menschen 15

versch�ttet" (STARK, 1993, 42).

F�r professionelle Helfer gilt daher im Rahmen des Empowerment-Konzepts, dass

sie nicht wie bisher "'f�r' ihre Adressaten zu handeln bzw. zu sorgen" haben, 

sondern ihre Aufgabe ist nunmehr die, "durch kooperative professionelle 

Unterst�tzung, Parteinahme und Konsultation die Betroffenen bei ihrer 20

Selbstbem�chtigung" zu unterst�tzen (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 13). Dies 

schlie�t ein, "Bedingungen und eine Arbeitshaltung zu entwickeln, die es 

erm�glichen, soziale Kr�fte bei anderen zu wecken oder sie zu entdecken" 

(KEUPP/STARK, 1993, 40). Professionelle Helfer erhalten damit die Rolle von 

"Assistenten".25

Mit Empowerment-Prozessen wird nicht das Ziel verfolgt bestimmte vorgegebene 

Normen zu erreichen (vgl. STARK, 1993, 42 f.). Das Ziel orientiert sich vielmehr an 

den Bed�rfnissen der Menschen, die in Empowerment-Prozessen eingebunden 

sind. STARK nennt in diesem Zusammenhang folgendes Beispiel:

"F�r Mitglieder einer Selbsthilfegruppe chronisch Kranker geht es vielleicht eher 30

darum, Erfahrungen �ber den Umgang mit ihrer Krankheit auszutauschen, die sie im 

Rahmen professioneller Betreuung nicht vermittelt bekommen; f�r eine 
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B�rgergruppe, in der sich Menschen gegen die 'Sanierung' ihres Stadtviertels 

wehren, entwickelt sich das Bewu�tsein, die lokale Wohnungspolitik einer 

Kommune beeinflussen zu k�nnen" STARK, 1993, 43).

Unabh�ngig von der Ausgangssituation und dem Thema ist das Ziel von 

Empowerment also immer, einen Prozess zu Beginnen, der Menschen zu einer 5

gr��eren Kontrolle �ber ihr Leben und ihre soziale Umwelt verhelfen soll. 

2.3 Empowerment geschieht auf verschiedenen 

Ebenen

Empowerment-Prozesse spielen sich auf verschiedenen Ebenen ab. Zu 

unterscheiden sind dabei die individuelle, die gruppenbezogene und die strukturelle 10

Ebene (vgl. STARK, 1993, 43f).

Auf der individuellen Ebene sind Empowerment-Prozesse gemeint, in denen 

Personen "aus einer Situation der Machtlosigkeit, Resignation und Demoralisierung 

heraus beginnen, ihr Leben wieder selbst in die Hand zu nehmen" (STARK, 1993, 

43). Empowerment-Prozesse auf der gruppenbezogenen Ebene sind im 15

wesentlichen gekennzeichnet durch die M�glichkeiten, "neue F�higkeiten durch die 

Mitarbeit in einer Organisation auszubilden" und Meinungen und Kompetenzen mit 

anderen Menschen auszutauschen (vgl. STARK, 1993, 43). Auf der strukturellen 

Ebene k�nnen Empowerment-Prozesse "als ein erfolgreiches Zusammenspiel von 

Individuen, organisatorischen Zusammenschl�ssen und strukturellen 20

Ramenbedingungen" bezeichnet werden (STARK, 1993, 43).

Die einzelnen Ebenen k�nnen nicht getrennt voneinander betrachtet werden. Ganz 

im Gegenteil: Sie stehen in einem Verh�ltnis wechselseitiger Abh�ngigkeit. STARK 

schreibt dazu:

"Individuelle Empowermentprozesse st�rken Prozesse in Gruppen und auf 25

struktureller Ebene ebenso, wie Empowerment auf struktureller Ebene die 

M�glichkeiten f�r individuelle Entwicklung und Gruppenprozesse erweitert" (STARK, 

1993, 41).

Damit Empowerment-Prozesse auf der individuellen und gruppenbezogenen Ebene 

zustande kommen und letztendlich erfolgreich verlaufen, kann es notwendig sein, 30
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die Rahmenbedingungen auf der strukturellen Ebene zu ver�ndern. Hierf�r sind oft 

zus�tzliche finanzielle Mittel notwendig (z.B. f�r mehr Personal in einer 

Wohneinrichtung). Dazu m�ssen schlie�lich die gesetzlichen Grundlagen so 

ge�ndert werden, damit die ben�tigten finanziellen Mittel auch bereitgestellt werden. 

Und dies geschieht wiederum auf parlamentarischen Wege. THEUNISSEN/PLAUTE 5

sehen daher im Empowerment auch "ein kollektives und gesellschaftlich 

konflikttr�chtiges Unternehmen, das auf Ver�nderung 'des Ganzen' zielt" 

(THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 12). Empowerment ist in sofern nicht nur ein 

Programm zur St�rkung von Menschen, sondern auch ein Konzept mit 

sozialpolitischen Inhalten.10

2.4 Voraussetzungen f�r Empowerment

Eine ganz grundlegende und zugleich eine der wichtigsten Voraussetzung f�r das 

Zustandekommen von Empowerment-Prozessen ist auf der Seite des Betroffenen, 

dass sich dieser seiner Situation bewu�t wird und seine "Position der Schw�che und 

Marginalisierung" wahrnimmt und analysiert (vgl. STARK, 1993, 41). "Zur 15

Stabilisierung und Weiterentwicklung dieser Bewu�twerdung" sieht STARK als 

weitere Voraussetzung "eine spezifische Form sozialer Unterst�tzung, eine 

f�rdernde Haltung durch Personen, eine Gruppe" oder ein entsprechendes "soziales 

Klima" (STARK, 1993, 41). Damit Empowerment-Prozesse zustande kommen, ist 

daher eine Beteiligung von mehreren Menschen eine weitere Voraussetzung. Denn, 20

nur auf diese Weise kann es zu sozialer Unterst�tzung kommen. In diesem 

Zusammenhang m�chte ich auf Monika BOBZIEN verweisen, die festh�lt:

"Ein Empowermentproze� 'funktioniert' nicht als Einzelleistung, sondern kommt 

immer nur zusammen mit anderen Menschen zustande, indem ein Austausch 

sozialer Unterst�tzung stattfindet" (BOBZIEN, 1993, 48).25

Und sie f�gt dem erg�nzend hinzu, da� "der Austausch sozialer Unterst�tzung" 

Kooperation und "ein gewisses Ma� an Gleichwertigkeit der Kooperationspartner" 

voraussetzen w�rde (BOBZIEN, 1993, 48).

Zusammenfassend kann gesagt werden, da� Empowerment-Prozesse immer in 

einem sozialen Kontext stattfinden und daher nie nur auf ein Individuum bezogen zu 30

sehen sind. Empowerment-Prozesse leben von Kooperation und der Beteiligung der 
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Betroffenen. Am Gelingen von Empowerment-Prozessen tragen die Betroffenen 

somit eine gro�e Verantwortung, "denn Partizipation kann nur umgesetzt werden, 

indem sie von Akteuren in konkrete Handlungen �bersetzt wird" (LOBNIG, 1993, 

62).

Aber auch auf der Seite der professionellen sozialen Arbeit sind Voraussetzungen 5

zu erf�llen, damit Empowerment-Prozesse angesto�en und am Laufen gehalten 

werden k�nnen. Die wichtigste Voraussetzung ist dabei "das Vertrauen in die 

individuellen Ressourcen bzw. in die F�higkeiten der Betroffenen" (THEUNISSEN/ 

PLAUTE, 1995, 13). Dies bedeutet, dass sich die professionellen Helfer von ihrer 

defizitorientierten Sichtweise verabschieden und gleichzeitig solche Bedingungen 10

schaffen m�ssen, damit die Betroffenen auf ihre Ressourcen und F�higkeiten auch 

zur�ckgreifen und neue entdecken k�nnen.

2.5 Empowerment und Behindertenhilfe

In der Behindertenhilfe kommen zu den oben dargestellten, allgemeing�ltigen 

Aspekten des Empowerment-Konzepts noch weitere hinzu, die sich speziell auf 15

behinderte Menschen beziehen. Auf die wichtigsten soll an dieser Stelle 

eingegangen werden.

Im Vergleich zur herk�mmlichen Behindertenhilfe ist das Empowerment-Konzept 

nicht an einer medizinischen, sondern an einer sozialwissenschaftlichen Sichtweise 

von Behinderungen ausgerichtet. Anstelle einer "Beschreibung und Registrierung 20

von Defiziten, Symptomen oder Auff�lligkeiten" und einer damit einhergehenden 

"Etikettierungsdiagnostik" setzt das Empowerment-Konzept auf eine "kontextuelle, 

bio-psycho-soziale Problemsicht" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 17f.). 

THEUNISSEN/PLAUTE dazu: 

"Zum Verst�ndnis von Behinderung werden Lebenssituation, Lebensereignisse, 25

lebensweltliche Zusammenh�nge, Interaktionen und individuelle Bed�rfnisse als 

wesentlich, ja bedeutsamer als pers�nliche Charakteristika oder individuelle 

Sch�digungen erachtet, die immer in einer reziproken Wechselbeziehung mit der 

sozialen und �kologischen Umwelt stehen" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 18). 

Eine vom Empowerment-Konzept geleitete Unterst�tzung von behinderten 30

Menschen, orientiert sich an deren "Betroffenenperspektive, Interessenlage und 
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speziellen Bed�rftigkeit" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 18). Bei der Auswahl von 

F�rder- Ma�nahmen und deren angestrebten Zielen ist der behinderte Mensch 

einzubinden. Dem behinderten Menschen wird damit mehr Selbstbestimmung und 

Kontrolle �ber seinen K�rper gegeben. Er soll mitentscheiden k�nnen, was �rzte, 

Therapeuten, P�dagogen und andere mit ihm und seinem K�rper machen. 5

Selbstbestimmung hat damit Vorrang vor therapeutischen Ma�nahmen, die das Ziel 

der Anpassung an eine von wem auch immer festgelegten Norm haben (vgl. 

THEUNISSEN/PLAUTE, 1995,18).

Was f�r therapeutische Ma�nahmen gilt, gilt genauso f�r die Bereiche "Wohnen" 

und "Arbeit". Nach dem Empowerment-Konzept ist daher nach M�glichkeit auch in 10

diesen Bereichen mit dem Ziel einer sinnerf�llten Lebensverwirklichung auf die 

W�nsche von behinderten Menschen einzugehen. Ein "mobiles, ambulantes und 

bedarfsgerechtes System gemeindeintegrierter und vernetzter Hilfen" ist deshalb 

den speziellen Sondereinrichtungen f�r behinderte Menschen vorzuziehen 

(THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 19). Auf diese Weise k�nnen behinderte Menschen 15

in der gewohnten Umgebung weiterleben, dort zur Schule und zur Arbeit gehen. 

"Ein solches System soll ein 'nat�rliches Lernen in realen Lebenssituationen' 

(integrierte Therapie) erm�glichen und nur soviel Hilfen anbieten, wie n�tig, so da� 

'Normalit�t' erfahren und gelebt werden kann" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 19).

THEUNISSEN/PLAUTE vertreten die Meinung, dass auch geistig behinderte Menschen "zu 20
wesentlich mehr Entscheidungs- und Handlungsautonomie gelangen k�nnten, wenn ihnen 

dies durch entsprechende Rahmenbedingungen und Hilfen erm�glicht w�rde" 

(THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 21). Empowerment-Prozesse k�nnen demnach auch geistig 

behinderte Menschen zu mehr Selbstbestimmung hinf�hren und somit zu mehr Kontrolle 

�ber das eigene Leben verhelfen. Weil Empowerment-Prozesse wesentlich von den ganz 25
individuellen Bed�rfnissen und Gegebenheiten der Betroffenen bestimmt werden, werden 

Empowerment-Prozesse, in die geistig behinderte Menschen eingebunden sind, jedoch 

anders verlaufen, wie beispielsweise innerhalb einer Gruppe k�rperbehinderter Menschen. 

F�r die Begleitung von geistig behinderten Menschen ist daher ein spezifisches 

Empowerment-Programm notwendig, das jedoch auf den oben dargestellten 30
Grundaussagen basiert (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 21). Auf die sich hieraus 

ergebenden Besonderheiten, die zu beachten sind, werde ich noch sp�ter eingehen.
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Der nachfolgende Text ist f�r uns im Moment nicht so wichtig, da 
hier ein Exkurs zum Thema „Selbstbestimmung“ unternommen 
wird.

3. Selbstbestimmung5

Wie oben dargestellt wurde, ist die F�rderung von Selbstbestimmung die 

Kernaussage des Empowerment-Konzepts. Was hei�t Selbstbestimmung jedoch 

konkret? Wo beginnt Selbstbestimmung und wo endet sie? Darf es 

Selbstbestimmung um jeden Preis geben? Diese Fragen zeigen, dass es notwendig 

ist, auf den Sachverhalt Selbstbestimmung n�her einzugehen.10

3.1 Definition von Selbstbestimmung

Der Begriff "Selbstbestimmung" bezeichnet laut BROCKHAUS "die M�glichkeit und 

F�higkeit des Individuums ... frei dem eigenen Willen gem�� zu handeln" 

(BROCKHAUS, 1993, 87). Mit "Wille" wird die F�higkeit des Menschen bezeichnet, 

"sich bewusst f�r ein Verhalten zu entscheiden und ein Ziel anzustreben. Die 15

Willensaktivit�t wird zu den kognitiven F�higkeiten gerechnet" (MICHEL/NOVAK, 

1991, 411). Demnach ist Selbstbestimmung an kognitive F�higkeiten gebunden. 

KELLER/NOVAK bezeichnen den Begriff Selbstbestimmung als "die (relativ) freie 

Verf�gbarkeit des Menschen �ber sich selbst und sein Verhalten" (KELLER/NOVAK 

1993, 313). Selbstbestimmung hei�t also nicht nur selbst �ber seine Handlungen 20

und sein Verhalten bestimmen und entscheiden zu k�nnen, sondern auch �ber den 

eigenen K�rper insgesamt bestimmen zu k�nnen. Zusammenfassend kann 

festgehalten werden: Unter Selbstbestimmung ist die M�glichkeit und die kognitive 

F�higkeit eines Menschen zu verstehen, selbst Entscheidungen �ber sein Handeln, 

Verhalten und seinen K�rper zu treffen.25

3.2 Abgrenzung der Bezeichnungen 

“Selbstbestimmung” und “Selbst�ndigkeit” 
voneinander
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"Selbstbestimmung" ist nicht mit "Selbst�ndigkeit" zu verwechseln, auch wenn beide 

Begriffe im allgemeinen Sprachgebrauch oft gleichbedeutend verwendet werden. So 

kann ein Mensch, etwa aufgrund einer K�rperbehinderung oder Sehbehinderung in 

seiner Selbst�ndigkeit erheblich eingeschr�nkt und daher bei der Bew�ltigung des 

Alltags auf intensive Hilfe angewiesen sein. Dies schlie�t jedoch gleichzeitig nicht 5

automatisch aus, dass er selbst �ber sein Leben bestimmen und entscheiden kann. 

Denn, auch mit einer K�rper- oder Sehbehinderung k�nnen W�nsche ge�u�ert und 

Anweisungen gegeben werden, zum Beispiel wann, wo und welche Art von 

Hilfestellung ben�tigt werden. (vgl. FR�HAUF, 1995, 9; HEIDEN, 1996, 19) 

3.3 Relativit�t von Selbstbestimmung10

Selbstbestimmung ist ein relativer Sachverhalt. Keinem Menschen auf der Welt, der 

in soziale Strukturen eingebunden ist, ist es m�glich hundertprozentig 

selbstbestimmt zu leben. Laut FR�HAUF wird die Selbstbestimmung "von Anteilen 

im Leben" bestimmt, "die durch das Individuum selbst oder durch die ihn 

beeinflussenden Mitmenschen gesteuert werden" (FR�HAUF, 1995, 8). NIEHOFF 15

geht davon aus, "dass die Handlungsspielr�ume jeder Person unterschiedlich gro� 

sind und dass durch Ver�nderungen der Lebenssituation Entscheidungsr�ume 

erweitert oder verkleinert werden" (NIEHOFF, 1994, 190).

Der Grad der Selbstbestimmung ist abh�ngig von der Anzahl der Menschen, mit 

denen jemand in Beziehung steht. So kann ein Mensch, der alleine in einem 20

Apartment wohnt, wesentlich mehr selbstbestimmt leben, als jemand, der mit f�nf 

anderen Menschen in einer Wohngemeinschaft wohnt. In dem einen Fall ist es 

m�glich, die Wohnung ganz nach den eigenen individuellen Vorstellungen 

einzurichten, w�hrend in dem anderen Fall die W�nsche der anderen f�nf 

MitbewohnerInnen ber�cksichtigt werden m�ssen. Bei unterschiedlichen 25

Vorstellungen und Interessen kann es schlie�lich notwendig werden Kompromisse 

einzugehen. In diesem Moment verzichten die einzelnen BewohnerInnen bewusst 

auf einen gewissen Teil an Selbstbestimmung und setzen sich bewusst einem 

entsprechenden Teil Fremdbestimmung aus, um schlie�lich ein Zusammenleben zu 

erm�glichen.30

Der Grad der Selbstbestimmung ist aber auch abh�ngig von den Strukturen, in die 

man eingebunden ist. Zum Beispiel kann ein Mensch in einer Fabrik nur selten 
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bestimmen, welche Arbeit er als n�chstes ausf�hrt. Dies entscheidet in der Regel 

dessen Vorgesetzter, der Meister. Der Mensch kann daher in der Arbeit durchaus 

starker Fremdbestimmung ausgesetzt sein, w�hrend er Zuhause in seiner Freizeit 

selbst bestimmen kann, ob er beispielsweise zuerst die Wohnung aufr�umt und 

anschlie�end zum Einkaufen geht oder umgekehrt.5

Letztendlich wird der Grad der Selbstbestimmung aber auch vom intellektuellen 

Entwicklungstand eines Menschen, von dessen Erfahrungen und Wissen und von 

den Informationen, die ihm zug�nglich sind, bestimmt. RAUTER schreibt: "Was wir 

von den Bedingungen wissen, unter welchen wir handeln, entscheiden wir nicht 

selbst. Was wir von diesen Bedingungen wissen, h�ngt ab von den Informationen, 10

die wir bekommen. Unser Einfluss darauf, welche Informationen wir bekommen, ist 

begrenzt. Wir k�nnen nicht Informationen finden, von welchen wir nicht wissen, dass 

sie uns fehlen" (RAUTER, 1971, 17). Wird einem durstigen Menschen nur die 

M�glichkeit gegeben, zwischen Apfelsaft und Orangensaft zu w�hlen, obwohl auch 

noch Traubensaft, Limo und Bier zur Verf�gung stehen w�rden, wird dessen 15

Selbstbestimmung eingeschr�nkt. Wei� der Betroffene nichts von den weiteren 

Auswahlm�glichkeiten, wird er nicht bemerken, dass jemand anderes f�r ihn eine 

Vorauswahl getroffen hat, dass seine Entscheidung beeinflusst und zu einem 

gewissen Grad Fremdbestimmt wurde.

Zusammenfassend kann gesagt werden: Selbstbestimmung wird von vielen 20

Faktoren beeinflusst. Ein Mensch kann durchaus in bestimmten Bereichen 

selbstbestimmt Leben, gleichzeitig jedoch in anderen Lebensbereichen relativ 

starker Fremdbestimmung ausgesetzt sein. Der Grad der Selbstbestimmung ist in 

der Lebensgeschichte eines Menschen einem st�ndigen Wandel unterworfen. 

FR�HAUF spricht daher davon, dass es "immer um ein 'Mehr oder Weniger' an 25

Selbstbestimmungsm�glichkeiten" gehe und "niemals um ein generelles 'Ja oder 

Nein'" (FR�HAUF, 1995, 10).

3.4 Die Bedeutung von Selbstbestimmung f�r den 
Menschen

Der Mensch ist von Geburt an auf einen Zuwachs von Autonomie angelegt. Dies 30

kann auf einen biologisch begr�ndeten Drang nach “Selbsterhaltung” und 
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“Selbstorganisation” zur�ckgef�hrt werden (vgl. SPECK, 1991, 111). Die 

Entwicklung und Entfaltung der eigenen Pers�nlichkeit ist ohne Autonomie nicht 

denkbar. Menschen “ben�tigen Autonomie, um das je Eigene auszupr�gen” 

(SPECK, 1993, 74).

Das Streben nach Autonomie, nach Unabh�ngigkeit und Selbstbestimmung, “geh�rt 5

wesenhaft zum Menschsein” (HAHN, 1995, 5). So sieht SENCKEL im Verhalten 

eines S�uglings, der zum Beispiel seine Ruhe haben m�chte, und dies signalisiert 

“indem er seinen Kopf abwendet, die Augen schlie�t, Kontaktversuche mit einem 

Verziehen des Gesichtes oder mit Weinen beantwortet” den “fr�hesten Ausdruck” 

von Autonomiebestrebungen (SENCKEL, 1994, 38). HAHN sieht in der Tatsache, 10

dass sich Menschen in vielen L�ndern gegen “Unterdr�ckung und Diktatur wehren 

und Ver�nderungen in Richtung mehr Freiheit und Demokratie anstreben” einen 

Beweis daf�r, dass “Selbstbestimmung ein Bed�rfnis aller Menschen ist” (HAHN, 

1995, 5 f.).

Welchen Stellenwert die Selbstbestimmung f�r Menschen hat, und wie wichtig sie 15

f�r ihn ist, zeigt sich jedoch nicht nur in seinem Streben danach, sondern auch in 

dessen Angst vor einem Verlust von erlangter Autonomie und Kontrolle �ber sich 

selbst. So wird seit Beginn der Menschheitsgeschichte mit der Androhung von 

Entzug von Selbstbestimmungsm�glichkeiten, Autonomie und Freiheit versucht, 

Menschen von bestimmten Verhaltensweisen (z.B. Diebstahl) abzuhalten. Diese Art 20

von Abschreckung greift jedoch nur dann, wenn der Mensch vor den Folgen Angst 

hat, weil die Folgen f�r ihn unangenehm w�ren. Und dies scheint der Fall zu sein. 

HAHN verweist in diesem Zusammenhang auf Straft�ter, denen man Freiheit und 

damit Autonomie und Selbstbestimmung entzieht: “Dem Straft�ter nimmt man etwas 

weg, was wesenhaft Menschsein ausmacht, um ihm Gef�hle des Unwohlseins 25

zuzuf�hren” (HAHN, 1995, 5).

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass Autonomie, und als ein 

Bestandteil davon die Selbstbestimmung, ein nat�rliches, biologisch begr�ndbares 

Bed�rfnis des Menschen darstellt und das das Wohlbefinden eines Menschen unter 

anderem von der Befriedigung dieses Bed�rfnisses abh�ngt (vgl. HAHN, 1995, 6). 30

Dies schlie�t jedoch gleichzeitig nicht aus, dass Menschen in bestimmten 

Lebensbereichen bewusst auf Selbstbestimmungsm�glichkeiten verzichten, wenn 

dies insgesamt als vorteilhaft erlebt wird. So begibt sich der Mensch in 
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Abh�ngigkeitsverh�ltnisse und l�sst einen gewissen Grad an Fremdbestimmung zu, 

wenn dies seiner Bed�rfnisbefriedigung dient (vgl. HAHN, 1995, 8; vgl. auch 3.3). 

3.5 Grenzen der Selbstbestimmung

Das Recht auf “die freie Entfaltung” der Pers�nlichkeit, und damit das Recht zur 

Selbstbestimmung, geh�rt zu den Menschenrechten. Dieses Recht findet jedoch 5

dann seine Grenze, wenn dadurch “die Rechte anderer verletzt” werden (vgl. 

GRUNDGESETZ, Art. 2, Abs. 1). Selbstbestimmung ist also nicht gleich 

Selbstbestimmung. Es kann unterschieden werden, zwischen der 

Selbstbestimmung, die nur einen selbst betrifft (z.B. wenn ein Mensch, der alleine 

lebt, sich entscheidet, ein bestimmtes Bild an eine bestimmte Stelle in seiner 10

Wohnung aufzuh�ngen) und der Selbstbestimmung, von der auch andere 

Menschen betroffen sind (z.B. wenn sich ein Mensch entscheidet, mit seinem Auto 

�ber eine Kreuzung zu fahren, obwohl die Ampel “rot” zeigt und so andere 

Menschen gef�hrdet).

Laut THEUNISSEN/PLAUTE k�nnen unter “Selbstbestimmung” zwei 15

Grundpositionen ausgemacht werden. So kann Selbstbestimmung als eine 

“individualistische Kategorie” oder als eine “soziale Kategorie” verstanden werden 

(vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 51 ff.).

In der Selbstbestimmung als “individualistische Kategorie” stehen ein “rigider 

Egoismus und Individualismus” (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 54) im Vordergrund. 20

Wichtig ist nur die eigene Bed�rfnisbefriedigung, ohne R�cksichtnahme auf die 

Mitmenschen. Diese Art von Selbstbestimmung f�hrt zwangsl�ufig dazu, dass etwa 

die leistungsschwachen Mitglieder der Gesellschaft den leistungsst�rkeren 

zunehmend in vielerlei Hinsicht unterliegen und letztendlich sich selbst �berlassen 

bleiben. Diese Art von Selbstbestimmung ist daher entschieden abzulehnen. (vgl. 25

THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 53f.) 

Unter Selbstbestimmung als “soziale Kategorie” ist im Gegensatz zur 

“individualistischen Kategorie” “nicht Freisetzung von sozialen Bindungen, sondern 

eigenverantwortliches Entscheiden und autonomes Handeln in der Beziehung zum 

Du” gemeint (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 54). Der entscheidende Unterschied ist 30

also der, dass in dieser Art von Selbstbestimmung andere Menschen, und die 
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Beziehungen zu ihnen, beim Treffen von Entscheidungen ber�cksichtigt werden.

Dies ist schlie�lich auch notwendig, damit alle Menschen, die miteinander in 

Beziehung stehen, zu ihrer Zufriedenheit zusammenleben k�nnen.

Es kann festgehalten werden, dass Selbstbestimmung um jeden Preis, abzulehnen 

ist. Selbstbestimmung ist nur dann legitim, wenn die Bed�rfnisse und Interessen der 5

Mitmenschen in den eigenen Entscheidungen ber�cksichtigt werden. Oder, anders 

ausgedr�ckt: Das Recht auf Selbstbestimmung findet immer dort seine Grenze, wo 

dadurch die Rechte anderer Menschen beeintr�chtigt werden.

10

4. Menschen mit geistiger Behinderung und 
Selbstbestimmung

4.1 Definition von "geistiger Behinderung"

Bevor ich direkt auf das Thema "Geistig behinderte Menschen und 

Selbstbestimmung" eingehe, soll zun�chst gekl�rt werden, was unter der 15

Bezeichnung "geistige Behinderung" verstanden werden kann. Um dem geistig 

behinderten Menschen gerecht zu werden, erscheint es mir dabei besonders 

wichtig, etwas ausf�hrlicher verschiedene Definitionsans�tze und deren 

Hintergr�nde darzustellen. Denn, einen Menschen aus verschiedenen 

Blickrichtungen zu betrachten, verhindert, ihn “in eine bestimmte Schublade zu 20

stecken” und tr�gt somit zu einer Entstigmatisierung bei.

4.1.1 Relativit�t der Bezeichnung "Behinderung"

Wie "Behinderung" definiert wird, ist abh�ngig von dem historischen und kulturellen 

Hintergrund, vom Stand der Wissenschaft und von dem in der jeweiligen 

Gesellschaft vorherrschenden Menschenbild. So wurden etwa im Mittelalter 25

behinderte Menschen mit D�monen in Verbindung gebracht, um abweichendes 

Verhalten oder Gebrechlichkeiten zu erkl�ren. Dies f�hrte zu ihrer Verfolgung und 

oft zu ihrer Vernichtung (vgl. HAEBERLIN, 1996, 87). Heute gibt es, aufgrund des 

gesellschaftlichen und kulturellen Wandels und des wissenschaftlichen Fortschritts, 
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andere Erkl�rungsans�tze f�r Behinderungen. Die Stellung von behinderten 

Menschen in der Gesellschaft hat sich entsprechend ge�ndert. Weil der Begriff der 

Behinderung, und was darunter zu verstehen ist, von der gesellschaftlichen 

Situation abh�ngig ist, kann er sich immer wieder ver�ndern. Behinderung ist somit 

ein relativer Sachverhalt (vgl. HAEBERLIN, 1992, 27).5

Unabh�ngig vom historischen Wandel machen nach HAEBERLIN noch weitere 

Faktoren die Relativit�t der Bezeichnung "Behinderung" aus:

Die Abgrenzung der Schweregrade einer Behinderung kann etwa von den 

Bezugspersonen abh�ngig sein. So kommt es vor, "wenn es �blich ist, dass in einer 

Familie die Kinder eine Gymnasialausbildung erhalten", dass etwa "schon eine 10

leichte Lernbehinderung als schwerwiegendes �bel empfunden" wird. Dagegen 

kann es sein, dass "dieselbe leichte Lernbehinderung" in einer anderen Familie 

"�berhaupt nicht wahrgenommen" wird, weil es in ihr �blich ist, "da� die Kinder im 

besten Falle gelernte Arbeiter werden" (vgl. HAEBERLIN, 1992, 27).

Auch unterschiedliche Hilfen k�nnen bei objektiv gleichen Sch�digungen zu 15

"verschiedenartigen Schweregraden der Behinderung f�hren": "Die gleiche 

L�hmung kann in einem Fall bei ung�nstiger Hilfe zu dauernder Erwerbsunf�higkeit 

und im anderen Fall zur gelungenen beruflichen Rehabilitation f�hren" 

(HAEBERLIN, 1992, 28).

Als weiterer Faktor kommt hinzu, dass die Schwere einer Behinderung von den 20

betroffenen Menschen oft unterschiedlich empfunden wird. HAEBERLIN f�hrt dazu 

aus: "Aus der Sicht der sozialen Umwelt ist eine Lernbehinderung leichter als eine 

geistige Behinderung. Dennoch empfindet vermutlich ein Lernbehinderter subjektiv 

seine Behinderung als schwerer, als ein Geistigbehinderter unter seiner 

Behinderung leidet; denn dem geistigbehinderten Kind wird vermutlich die 25

intellektuelle Unf�higkeit weniger bewusst als dem lernbehinderten Kind" 

(HAEBERLIN, 1992, 28).

Ein weiterer Faktor, der den Begriff der Behinderung relativiert, ist die Zeit. So ist es 

m�glich, dass eine Lernbehinderung nur w�hrend der Schulzeit andauert und sp�ter 

aufgrund einer gelungenen beruflichen Eingliederung “verschwindet”. Behinderung 30

kann also auf einen bestimmten Zeitraum begrenzt sein (vgl. HAEBERLIN, 1992, 

28).
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Das Gleiche gilt f�r verschiedene Lebensbereiche: "Es ist denkbar, dass 

beispielsweise das Kind einer Gastarbeiterfamilie zu Hause unauff�llig ist, w�hrend 

es in der Schule wegen Lern- und Beziehungsschwierigkeiten starke 

Verhaltensst�rungen zeigt" (HAEBERLIN, 1992, 28).

Zusammenfassend kann festgehalten werden: Ob ein Mensch als behindert gilt, ist 5

wesentlich von den gesellschaftlichen Bedingungen und den vorherrschenden 

Norm- und Wertvorstellungen abh�ngig. Wenn ein Mensch in seinem Verhalten, in 

seinen geistigen und k�rperlichen F�higkeiten von einer Vergleichsgr��e (einer 

"Norm") abweicht, kann er zum "Behinderten" werden. Dies kann dann der Fall sein, 

wenn er einem zahlenm��ig festgelegten Durchschnitt ("statistische Norm") oder 10

dem Idealbild einer Gesellschaft ("ideale Norm") nicht entspricht. (vgl. HAEBERLIN, 

1992, 28 f.; vgl. auch BLEIDICK, 1993, 14).

4.1.2 Verschiedene Definitionsans�tze von 
"Behinderung"

Weil der Begriff der Behinderung, wie oben gezeigt wurde, sehr relativ ist, gibt es 15

keine endg�ltige, allgemein anerkannte Definition, wann ein Mensch als behindert 

gilt (vgl. BLEIDICK, 1993, 12). Die vier wichtigsten Definitionsans�tze verschiedener 

wissenschaftlicher Diszipline sollen an dieser Stelle dargestellt werden. Zu 

unterscheiden sind der medizinische, der psychologische, der soziologische und der 

p�dagogische Ansatz (vgl. SPECK, 1993, 45ff).20

Nach dem medizinischen Ansatz kann Behinderung folgenderma�en definiert 

werden: "Behinderung ist die Auswirkung einer Sch�digung im Individuum und die 

dadurch hervorgerufene Ver�nderung von Funktionen im menschlichen 

Organismus. Sie ist immer Folge eines urspr�nglich krankhaften Ereignisses" 

(KREBS, 1993, 22). Eine Behinderung hat demnach immer eine k�rperliche Basis, 25

ist also ein personinh�rentes Problem.

Im psychologischen Definitionsansatz steht die Intelligenz im Vordergrund, die �ber 

Intelligenztests gemessen wird. Entsprechend diesem Ansatz wurde die geistige 

Behinderung lange Zeit direkt als "intellektuelle Retadierung" definiert (vgl. SPECK, 

1993, 47).30
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Dem soziologischen Ansatz zufolge ist eine Behinderung eine Folge der sozialen

und gesellschaftlichen Bedingungen. So gibt es Untersuchungen, dass es etwa in 

sozial schwachen Bev�lkerungsschichten zu h�ufigeren Geburtskomplikationen 

kommt, die zu Behinderungen f�hren (vgl. SPECK, 1993, 50ff). Behinderung kann 

demnach immer auch ein Gesellschaftsprodukt sein.5

Nach dem p�dagogischen Ansatz, "liegt nur dann eine Behinderung vor, wenn der 

Erziehungsprozess behindert wird" (HAEBERLIN, 1992, 30).

Die Darstellung der verschiedenen Definitionsans�tze macht deutlich, dass in den 

jeweiligen Fachdisziplinen die Schwerpunkte, was eine Behinderung ausmacht, 

unterschiedlich gelegt werden. Nach BLEIDICK ist der Begriff “Behinderung” daher 10

"von einem handlungsgeleiteten Erkenntnisinteresse zweckbestimmt". Die 

"Bezeichnungs- Absicht", so BLEIDICK, "ist zweckgebunden". W�hrend etwa der 

Arzt "Behinderte heilen" wolle, wolle der P�dagoge behinderte Menschen erziehen 

(BLEIDICK, 1993, 15). Dies schl�gt sich schlie�lich in den Definitionen nieder. 

Obwohl jede Behinderung sowohl einen medizinischen, einen psychologischen, 15

einen soziologischen und einen p�dagogischen Aspekt haben kann, beziehen sich 

Definitionen von Behinderungen nie ausgewogen auf alle Aspekte.

Abschlie�end sei eine Definition von Behinderung wiedergegeben, in der unter 

Ber�cksichtigung des psychologischen und medizinischen der p�dagogische Aspekt 

im Vordergrund steht und daher f�r die p�dagogische Arbeit des 20

Heilerziehungspflegers von besonderer Bedeutung ist. So definiert der DEUTSCHE 

BILDUNGSRAT Behinderung folgenderma�en:

"Als behindert im erziehungswissenschaftlichen Sinne gelten alle Kinder, 

Jugendlichen und Erwachsenen, die in ihrem Lernen, im sozialen Verhalten, in der 

sprachlichen Kommunikation oder in den psychomotorischen F�higkeiten so weit 25

beeintr�chtigt sind, dass ihre Teilhabe am Leben der Gesellschaft wesentlich 

erschwert ist. Deshalb bed�rfen sie besonderer p�dagogischer F�rderung. 

Behinderungen k�nnen ihren Ausgang nehmen von Beeintr�chtigungen des 

Sehens, des H�rens, der Sprache, der St�tz- und Bewegungsfunktionen, der 

Intelligenz, der Emotionalit�t, des �u�eren Erscheinungsbilds sowie von bestimmten 30

chronischen Krankheiten. H�ufig treten auch Mehrfachbehinderungen auf ..." 

(DEUTSCHER BILDUNGSRAT zitiert nach HENSLE, 1988, 16 f.)
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4.1.3 Verschiedene Definitionen von “geistiger 

Behinderung”

Bei der geistigen Behinderung handelt es sich aus medizinisch-psychiatrischer Sicht 

um einen angeborenen oder fr�h erworbenen Intelligenzmangel. Synonym zu 

Geistiger Behinderung werden vor allem in der Psychiatrischen Krankheitslehre 5

Bezeichnungen wie "Minderbegabung", "geistige Entwicklungsst�rung", 

"Oligophrenie" und "Schwachsinn" verwendet. Dabei wird der "Schwachsinn" mit 

Hilfe von Testverfahren zur Bestimmung eines Intelligenzquotienten (IQ) in drei 

Auspr�gungsgraden unterschieden: Debilit�t (IQ 69-50), Imbezillit�t (IQ 49-20) und 

Idiotie (IQ 19-0) (vgl. VETTER, 1995, 50ff). HENSLE schreibt in diesem 10

Zusammenhang: "Abgesehen davon, dass der Ausdruck 'Schwachsinn' sachlich 

nicht korrekt ist - es handelt sich ja nicht um einen Defekt der Sinne - , sind die 

Termini der psychiatrischen Klassifikation zum Teil mit so starken negativen 

Konnotationen behaftet, dass sie nur mehr als Diskriminierung aufgefasst werden 

k�nnen" (HENSLE, 1988, 108). Dieser Meinung schlie�e ich mich an.15

Eine Definition aus psychologischer Sicht liegt von BACH vor. Er definiert geistig 

behinderte Menschen als "Personen, deren Lernverhalten wesentlich hinter der auf 

das Lebensalter bezogenen Erwartung zur�ckbleibt und durch ein dauerndes 

Vorherrschen des anschauend-vollziehenden Aufnehmens, Verarbeitens und 

Speicherns von Lerninhalten und eine Konzentration des Lernfeldes auf direkte 20

Bed�rfnisbefriedigung gekennzeichnet ist, was sich in der Regel bei einem 

Intelligenzquotienten von unter 55/60 findet" (BACH zitiert nach HENSLE, 1988, 

106). In diesem Zusammenhang sei auf MICHEL/NOVAK verwiesen, deren Ansicht 

nach IQ-Werte nur "grobe Orientierungswerte" sind, "denn die verwendeten 

Intelligenztests wurden meist f�r Nichtbehinderte entwickelt und die Leistungen 25

Behinderter lassen sich - vor allem qualitativ - nicht exakt mit denen 

Nichtbehinderter vergleichen" (MICHEL/NOVAK, 1991, 126).

Abschlie�end m�chte ich eine Definition wiedergeben, die aus meiner Sicht weniger 

defizitorientiert ist, wie die beiden oben genannten, und in der der p�dagogische 

Aspekt den Schwerpunkt bildet. So sieht SPECK in einer geistigen Behinderung 30

"spezielle Erziehungsbed�rfnisse, die bestimmt werden durch eine derart 

beeintr�chtigte intellektuelle und gef�hrdete soziale Entwicklung, dass lebenslange 
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p�dagogisch-soziale Hilfen zu einer humanen Lebensverwirklichung n�tig werden" 

(SPECK, 1993, 62). Dieser Definition schlie�e ich mich an.

4.2 Erschwernisse der Selbstbestimmung

Grunds�tzlich gilt, dass Menschen mit einer geistigen Behinderung genauso ein 

Recht auf eine selbstbestimmte Gestaltung des eigenen Lebens haben, wie nicht 5

behinderte Menschen. Selbstbestimmung hat f�r geistig behinderte Menschen 

dieselbe Bedeutung, wie f�r alle anderen Menschen auch. Allerdings ist f�r geistig 

behinderte Menschen ein selbstbestimmtes Leben in vielerlei Hinsicht erschwert. 

Die Ursachen und Gr�nde hierf�r k�nnen in der Behinderung selbst, aber auch im 

sozialen Umfeld und den Strukturen, in denen geistig behinderte Menschen leben, 10

liegen. 

4.2.1 Erschwernisse, die in der Behinderung liegen

Dadurch, dass die intellektuelle Entwicklung bei geistig behinderten Menschen 

beeintr�chtigt ist, sind sie im Vergleich zu nicht-behinderten Menschen in 

verst�rktem Ma�e auf Unterst�tzung zur Bew�ltigung des Lebensalltags 15

angewiesen (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 22). Vielen geistig behinderten 

Menschen w�re es nicht m�glich, sich ohne Unterst�tzung selbst zu versorgen und 

letztendlich zu �berleben. Je st�rker ein Mensch von anderen Menschen abh�ngig 

ist, desto geringer ist schlie�lich der Grad der Selbstbestimmung. So kann ein 

geistig behinderter Mensch, der beispielsweise beim Kochen Unterst�tzung 20

ben�tigt, nicht selbst bestimmen, wann er damit beginnt. Statt dessen muss er etwa 

in einem Wohnheim mit dem p�dagogischen Personal hierf�r einen Zeitpunkt 

aushandeln. Dieser richtet sich schlie�lich in erster Linie danach, wann das 

Personal Zeit hat. 

Oft sind geistig behinderte Menschen auch aufgrund ihrer intellektuellen 25

Beeintr�chtigung nur in der Lage “Ja-Nein-Entscheidungen” zu treffen. Dies soll 

anhand des folgenden Beispiels aus meiner Praxis n�her verdeutlicht werden: 

Herr A. (28 Jahre), hat laut �rztlicher Diagnose eine schwere geistige Behinderung 

in Folge eines fr�hkindlichen Hirnschadens. Er ist nicht dazu in der Lage, dem 

p�dagogischen Personal auf die Frage, was er trinken m�chte, verbal oder 30
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nonverbal mitzuteilen, ob er Apfelsaft, Orangensaft, Wasser, Kaffe oder Tee zum 

Kuchen trinken m�chte. Das p�dagogische Personal muss daher stellvertretend f�r 

Herrn A. eines dieser Getr�nke ausw�hlen und ihm anbieten. Herr A. kann sich nun 

f�r das Getr�nk entscheiden, indem er davon probiert und weiter trinkt, oder 

dagegen, indem er ebenfalls probiert, jedoch anschlie�end das Gesicht verzieht und 5

das Glas bei Seite schiebt.

Hierbei handelt es sich zwar um eine selbstbestimmte Entscheidung, der Grad der 

Selbstbestimmung ist jedoch gering. So entscheidet Herr A. schlie�lich “nur” ob er 

das Getr�nk trinkt oder nicht. Welches Getr�nk ihm zum probieren angeboten wird, 

kann er dagegen nicht ausw�hlen und selbst bestimmen. Dies muss stellvertretend 10

das p�dagogische Personal f�r ihn �bernehmen.

4.2.2 Erschwernisse, die im sozialen Umfeld liegen

Wie eingangs bereits erw�hnt, kann auch das soziale Umfeld, d. h. Menschen, die 

mit geistig behinderten Menschen in Beziehung stehen, deren 

Selbstbestimmungsm�glichkeiten erschweren und beschneiden. Das 15

vorherrschende Menschenbild spielt dabei die zentrale Rolle, ob geistig behinderten 

Menschen Selbstbestimmung zugestanden und erm�glicht wird, oder nicht.

Bis in die heutige Zeit hinein werden geistig behinderte Menschen h�ufig 

ausschlie�lich als hilfs- und pflegebed�rftige Wesen mit “Defiziten” und “Defekten” 

gesehen. Dies gilt nicht nur allgemein f�r weite Teile der Gesellschaft, sondern auch 20

f�r die Heilp�dagogik. Oft steht nicht der Mensch als Wesen mit Gef�hlen und ganz 

individuellen Bed�rfnissen im Zentrum p�dagogischen Bem�hens, sondern dessen 

Behinderung, die es zu “behandeln” gilt und die Anpassung an von wem auch 

immer festgelegte Normen (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 60 f.). Ein Blick auf 

standartisierte Beobachtungssysteme wie die PAC-B�gen von G�NZBURG, die von 25

der Lebenshilfe vertrieben werden, und mit denen ein F�rderbedarf ermittelt werden 

soll, macht dies deutlich. Darin sind dann beispielsweise Items wie dieser enthalten, 

auf die der geistig behinderte Mensch “untersucht” werden soll: “Zeigt 

gewohnheitsm��ig annehmbare Tischmanieren“. Im dazugeh�rigen Handbuch hei�t 

es dazu u.a.: “Wenn das Benehmen bei Tisch andere Leute nicht st�rt oder 30

anwiedert z.B. Essen aus dem Mund fallen lassen, wird dieser Punkt gegeben” 

(G�NZBURG, 1991, 137). In anderen Items wird gefragt, ob der behinderte Mensch 
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Zahlenreihen aufsagen kann, ob er sich gelegentlich die Schuhe putzt oder ob er 

dazu bereit ist, “ohne Protest” zu teilen (vgl. G�NZBURG, 1991, 70, 103, 122). 

Nach den individuellen Bed�rfnissen, St�rken und Ressourcen des behinderten 

Menschen wird dagegen nicht gefragt. Sie geraten zwangsl�ufig in den Hintergrund 

und bleiben schlie�lich auf der Strecke.5

Ein solches defizitorientiertes Menschenbild und das fehlendes Vertrauen in die 

Ressourcen geistig behinderter Menschen f�hrt oft zu deren Bevormundung und 

�berbef�rsorgung (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 56 f.; HAHN, 1995, 10). Oft 

gehen dabei Eltern und professionelle Helfer davon aus, geistig behinderte 

Menschen k�nnten keine Entscheidungen treffen bzw. sie m�ssten vor falschen 10

Entscheidungen bewahrt werden. Dies hat zur Folge, dass die Eltern oder die 

professionellen Helfer stellvertretend Entscheidungen treffen. Die M�glichkeiten des 

geistig behinderten Menschen zur Selbstbestimmung werden dadurch 

eingeschr�nkt. Dies kann mit folgenden Beispielen aus meiner Praxis belegt 

werden: 15

Herr M. ist 28 Jahre alt. Er hat laut �rztlicher Diagnose eine geistige Behinderung in 

Folge eines fr�hkindlichen Hirnschadens. Er kann Bed�rfnisse, W�nsche und 

Interessen nach au�en hin mitteilen. Dies tat er auch, als ich an einem Samstag im 

Dienst war. Als gegen Mittag sein Vater zu Besuch kam, machte dieser Herrn M. 

den Vorschlag, zum schwimmen zu fahren. Herr M. lehnte diesen Vorschlag ab und 20

�u�erte dagegen den Wunsch, im Wohnheim bleiben zu wollen. Seine 

Entscheidung war klar und eindeutig. Sein Vater respektierte seine Entscheidung 

jedoch nicht und forderte ihn eindringlich dazu auf, mitzukommen. Herr M. kam der 

Aufforderung seines Vaters schlie�lich resignierend nach.

Frau C. ist 31 Jahre alt und hat laut Akte ein Laurence-Moon-Biedel-Bardet-25

Syndrom, mit dem eine Veranlagung zur Adipositas (“Fettleibigkeit”) verbunden ist. 

Sie kann ebenfalls Bed�rfnisse, W�nsche und Interessen nach au�en hin mitteilen. 

Frau C. w�re dazu in der Lage, selbst zu entscheiden, wieviel sie essen m�chte. 

Gerne w�rde sie auch einmal wie ihre MitbewohnerInnen eine gro�e Portion ihres 

Lieblingsgerichts Spaghetti bekommen wollen. Aus gesundheitlichen Erw�gungen 30

hatte jedoch das MitarbeiterInnen-Team entschieden, dass Frau C. nur kleine 

Portionen und keinen Nachschlag zum Essen bekommen soll.
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An dieser Stelle sei auf das Ph�nomen des “heimlichen Betreuungskonzepts” 

verwiesen, das entscheidend die M�glichkeiten geistig behinderter Menschen zur 

Selbstbestimmung erschwert. THEUNISSEN/PLAUTE beschreiben es 

folgenderma�en:

"Es bezeichnet alle Prozesse und Regelungen, die nebenbei, unbeabsichtigt und 5

unbewusst ablaufen, die enorm wirksam sind und eine “heimliche” Fremdsteuerung, 

eine gedankenlose Rundumversorgung und �berbeh�tung sowie eine subtile 

�berwachung bedeuten. Auch wenn Selbstbestimmung proklamiert wird, erhalten 

trotzdem viele geistig behinderte Menschen keinen eigenen Schrank- oder 

Zimmerschl�ssel; das Personal ist es, das bestimmt, wann und wie lange der 10

Einzelne baden, ob er duschen oder baden darf, welches Shampoo und welche 

Seife er verwenden, welches Handtuch zum Abtrocknen er nehmen, welche 

Unterhose und Str�mpfe er anziehen soll, wann gefr�hst�ckt wird, wieviel und was 

er essen oder trinken darf ... Damit lernen die Behinderten ganz “heimlich” und im 

Verborgenen, dass sie ihre Gef�hle, Interessen und Bed�rfnisse zu unterdr�cken 15

haben. Sie lernen, dass ihr Alltag viel Langeweile und tote Zeit beinhaltet; es wird 

ihnen beigebracht, dass sie bestimmte Regeln einzuhalten haben, da� sie ihren 

K�rper disziplinieren m�ssen und je nach Betreuer unterschiedliche 

Gepflogenheiten zu befolgen haben. ... H�ufig wird ein zu strenger 

Normalit�tsma�stab angelegt, der die M�glichkeiten einer selbstbestimmten 20

Lebensverwirklichung durch die Ausklammerung oder Vermeidung von “Risiken” 

verk�mmern l��t." (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 59 f.)

Eine Folge einer derartigen Einschr�nkung von Entscheidungsspielr�umen kann 

schlie�lich eine “erlernte Hilflosigkeit” sein (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 60). 

NIEHOFF beschreibt diesen “Teufelskreislauf” n�her:25

“Weil Entscheidungen immer von anderen Personen getroffen werden, gibt es 

keinen Grund f�r die behinderte Person, selbst zu w�hlen und damit Verantwortung 

zu �bernehmen und Risiko einzugehen. Es gibt folglich auch keine M�glichkeit, die 

Entscheidungsf�higkeit stufenweise zu erlernen” (NIEHOFF, 1994, 187). 

30
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4.2.3 Erschwernisse, die in den Strukturen liegen, in 

denen geistig behinderte Menschen leben

Hinter einer Beschneidung von Entscheidungsm�glichkeiten und somit einer 

Einschr�nkung von Selbstbestimmung geistig behinderter Menschen verbergen sich 

oft auch institutionelle Sachzw�nge und Vorgaben (vgl. THEUNISSEN/PLAUTE, 5

1995, 61; HAHN, 1995, 10). HAHN f�hrt dazu aus:

“In vielen Einrichtungen f�r Menschen mit geistiger Behinderung gibt es f�r die 

professionellen Helfer Vorgaben personeller, zeitlicher und r�umlich-dinglicher Art, 

in denen zeitaufwendig praktizierte Selbstbestimmung st�rt” (HAHN, 1995, 10). 

Um dies zu Veranschaulichen, seien auch hier zwei Beispiele aus meiner Praxis 10

wiedergegeben:

Frau E., 33 Jahre alt, hat laut �rztlicher Diagnose ein Down-Syndrom. Sie kann sich 

sprachlich ausdr�cken. Auf Fragen und Aufforderungen reagiert sie jedoch meist 

zeitlich verz�gert. Frau E. ist nicht dazu in der Lage, sich selbst�ndig zu Duschen 

und ist daher auf die Unterst�tzung des Personals angewiesen. Frau E. k�nnte nach 15

Aufforderung selbst entscheiden, ob sie jetzt oder zu einem sp�teren Zeitpunkt 

duschen m�chte, welche K�rperteile zuerst gewaschen werden sollen, welches 

Badetuch sie zum Abtrocknen ben�tzen und welchen Schlafanzug sie anschlie�end 

anziehen m�chte. Frau E. selbst entscheiden zu lassen, w�re jedoch aus oben 

genannten Grund sehr zeitaufwendig. Weil anschlie�end auch noch andere 20

BewohnerInnen beim Duschen unterst�tzt werden m�ssen, die K�che aufger�umt 

und Organisatorisches im B�ro erledigt werden muss, trifft meist das Personal 

stellvertretend f�r Frau E. die Entscheidungen. Nur so ist es m�glich, innerhalb der 

Dienstzeiten die anfallende T�tigkeiten zu schaffen.

Weil das Personal am Abend p�nktlich zu Dienstschluss nach Hause gehen 25

m�chte, m�ssen die Bewohner Herr O. und Herr M., die beim zu Bett gehen 

Unterst�tzung brauchen, schon vor Dienstschluss zu Bett gebracht werden, obwohl 

beide gerne noch l�nger aufgeblieben w�ren. Sie m�ssen sich damit an die 

Dienstzeiten und Rahmenbedingungen der Einrichtung anpassen. Ihre 

Selbstbestimmungsm�glichkeiten werden hierdurch eingeschr�nkt.30



Seite 26

4.2.4 Zusammenfassung

Zusammenfassend kann festgehalten werden: Bei einem geistig behinderten 

Menschen k�nnen die M�glichkeiten zur Selbstbestimmung aufgrund dessen 

Behinderung, und daraus resultierend, aufgrund einer verst�rkten Abh�ngigkeit von 

anderen Menschen, eingeschr�nkt sein. Der Schweregrad einer geistigen 5

Behinderung, und damit verbunden die F�higkeit Bed�rfnisse und W�nsche verbal 

oder nonverbal mitzuteilen, beeinflusst ebenfalls die 

Selbstbestimmungsm�glichkeiten. Ein weitgehend selbstbestimmt gestaltetes Leben 

wird jedoch oft auch durch eine �berf�rsorge durch das soziale Umfeld erschwert, 

indem geistig behinderten Menschen Entscheidungs- und andere M�glichkeiten 10

genommen werden, mit denen sie selbst Erfahrungen sammeln k�nnten. 

Letztendlich erschweren aber auch institutionelle Sachzw�nge und 

Rahmenbedingungen, also die Strukturen, in denen geistig behinderte Menschen 

leben, deren Entwicklung zu mehr Selbstbestimmung.

15

20

25
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Hier geht es weiter mit „Empowerment“

4.3 Voraussetzungen, damit geistig behinderte 
Menschen zu mehr Selbstbestimmung gelangen 

k�nnen

Wie oben dargestellt wurde, sind Menschen mit einer geistigen Behinderung bei der 5

Bew�ltigung des Alltags auf die Unterst�tzung anderer Menschen angewiesen. 

THEUNISSEN/PLAUTE schlie�en daraus, dass daher "auf eine lebensbegleitende 

p�dagogische Assistenz kaum verzichtet werden" kann, was "eine Gratwanderung 

zwischen der F�rderung von Selbstbestimmung und der Erzeugung oder 

Aufrechterhaltung von Abh�ngigkeit" zur Folge habe (THEUNISSEN/PLAUTE, 10

1995, 22 f.). THEUNISSEN/PLAUTE f�hren dazu mit Blick auf das Empowerment-

Konzept weiter aus:

"Geistig behinderte Menschen k�nnen nicht einfach unter der Parole der 

Selbstbestimmung in die 'Normalit�t' entlassen werden und sich damit selbst 

�berlassen bleiben. Empowerment zielt vielmehr darauf ab, assistierende Hilfe in 15

einer Qualit�t und Quantit�t zu organisieren, dass sowohl M�glichkeiten der 

Selbstbestimmung in sozialer Bezogenheit als auch mehr individuelle Autonomie 

realisiert werden k�nnen" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 23).

Das Verh�ltnis zwischen professionellen Helfer und geistig behinderten Menschen 

hat sich daher im Sinne von Empowerment zu ver�ndern. Angestrebt und erreicht 20

werden sollte eine "enthierarchisierte Beziehung", in der der "professionelle Helfer 

den behinderten Menschen als Vertrauensperson zur Verf�gung stehen" sollte, 

sofern "dies von den Betroffenen so gew�nscht wird oder wenn es sich als sinnvoll 

bzw. notwendig erweist" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 23).

F�r die Begleitung von geistig behinderten Menschen ist deshalb eine regelm��ige, 25

besonders kritische Reflexion der eigenen Arbeit professioneller Helfer erforderlich, 

um einerseits dem Empowerment- und Selbstbestimmungsgedanken gerecht zu 

werden und andererseits eine kognitive �berforderung der Betroffenen zu 

vermeiden.
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Weil “Empowerment als Selbst-Bem�chtigung ... bei geistig behinderten Menschen 

nicht vorbehaltlos erwartet werden” kann, vertreten THEUNISSEN/PLAUTE die 

Ansicht, "da� bereits im Vorfeld des 'regul�ren' Empowerment-Konzepts Aktivit�ten 

angeregt werden m�ssen (z.B. Soziales Lernen), die Menschen mit geistiger 

Behinderung in die Lage versetzen, W�nsche zu �u�ern, eigene und kollektive 5

Interessen zu artikulieren und sich in (Interessen-)Gruppen sozial kompetent 

einzubringen" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 22). Hierzu seien "Lernr�ume zu 

schaffen und Sozialisationsfelder zu sichern, in denen der Betroffene eigene 

Entscheidungen treffen kann" (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 22). Hinzu kommt, 

da� “desintegrierende und entwicklungshemmende Rahmenbedingungen 10

aufgehoben werden” m�ssen (THEUNISSEN/PLAUTE, 1995, 22).

5. Heilerzieherische Handlungsans�tze zur 
Unterst�tzung von Menschen mit geistiger 

Behinderung auf ihrem Weg zu einem 
selbstbestimmten Leben15

Im Folgenden werde ich p�dagogische Handlungsans�tze in Anlehnung an das 

Empowerment-Konzept vorstellen, mit denen geistig behinderte Menschen auf 

ihrem Weg zu mehr Selbstbestimmung unterst�tzt werden k�nnen. Zu einer 

besseren Veranschaulichung werde ich hierzu jeweils konkrete Beipiele aus meiner 

Praxis anf�gen. 20

5.1 Den geistig behinderten Mensch ernst nehmen

Wie oben dargestellt wurde, sollte der professionelle Helfer gegen�ber dem geistig 

behinderten Menschen eine Vertrauensperson sein. Eine Grundvoraussetzung 

daf�r, dass der geistig behinderte Mensch Vertrauen zu dem professionellen Helfer 

bekommen kann, ist, dass sich dieser von seinem Gegen�ber ernstgenommen und 25

damit auch angenommen f�hlt. Das bedeutet f�r die heilerzieherische Praxis, dass 

der professionelle Helfer eine dem Alter des behinderten Menschen entsprechende 

Sprache ben�tzt und beispielsweise mit einem erwachsenen Menschen nicht wie 

mit einem Kleinkind spricht. Probleme, die der geistig behinderte Mensch hat, d�rfen 
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nicht einfach als Lapalie abgetan werden, auch wenn sie aus der Sicht des 

Betreuers nicht schwerwiegend sind. Statt dessen ist auf den Menschen und seine 

Probleme einzugehen. Ge�u�erte W�nsche und Kritik sind aufzunehmen und zu 

ber�cksichtigen. Vom behinderten Menschen eindeutig getroffene Entscheidungen 

sind zu respektieren und getroffene Abmachungen und Versprechen gegen�ber 5

dem behinderten Menschen sind einzuhalten.

Beispiel aus der Praxis:

Herr N. (23 Jahre) hat laut �rztlicher Diagnose eine geistige Behinderung in Folge 

eines fr�hkindlichen Hirnschadens. Er reagiert auf unbedachte �u�erungen zum 

Teil sehr sensibel, insbesondere dann, wenn er zum Beispiel zu irgendwelchen 10

Handlungen direkt aufgefordert wird, wenn seine Meinung oder eine eben von ihm 

getroffene Entscheidung in Frage gestellt wird oder wenn er das Gef�hl hat, jemand 

macht sich �ber ihn lustig. In solchen Situationen hat Herr N. gro�e Schwierigkeiten, 

sich und seinen Standpunkt zu verteidigen und zieht sich meist sehr schnell in sein 

Zimmer zur�ck. Dort kommt es dann vor, dass sich Herr N. derart in die 15

vorangegangene Situation hineinsteigert, dass er Dinge von sich zerst�rt (z.B. CD’s, 

Kleidung) und autoaggressives Verhalten zeigt (z.B. sich in die Hand bei�t). 

Abgesehen davon, dass ein solches Verhalten von Herrn N. oft dadurch ausgel�st 

wird, weil er sich nicht ernst genommen f�hlt, ist in solchen Situationen wichtig, dass 

er mit seinem Problem nicht sich selbst �berlassen bleibt. Ich biete ihm daher in 20

solchen Momenten meist meine Hilfe an und setze mich zu ihm, wenn er dies 

w�nscht. Dabei besteht dann die M�glichkeit in einem verstehenden Gespr�ch die 

vorangegangene Situation gemeinsam mit Herrn N. zu reflektieren.

5.2 Zum �u�ern von W�nschen und Kritik 

ermutigen25

Vor allem dann, wenn bisher die Vorlieben und die Meinung des geistig behinderten 

Menschen im Alltag eher eine untergeordnete Rolle spielten und daher kein Anreiz 

da war, W�nsche und Kritik dem p�dagogischen Personal mitzuteilen, ist der 

Betroffene zu ermutigen, seine Vorstellungen zu �u�ern. Das p�dagogische 

Personal soll dem geistig behinderten Menschen signalisieren, dass das �u�ern 30

von W�nschen aber auch von Kritik ausdr�cklich gew�nscht ist. Denn, nur so kann 
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das p�dagogische Personals auf individuelle Vorlieben aber auch Abneigungen 

R�cksicht nehmen und an den Bed�rfnissen der Betroffenen orientiert arbeiten. 

Beispiel aus der Praxis:

Herr C. ist 24 Jahre alt und hat laut �rztlicher Diagnose einen fr�hkindlichen 

Hirnschaden und eine Tetraspastik. Wenn Herr C. mit etwas unzufrieden ist, sieht 5

man ihm dies an. Dies war beispielsweise einmal der Fall, als ich in der Fr�h gerade 

- wie sonst auch - sein T-Shirt anziehen wollte. Ich sagte ihm schlie�lich, dass ich 

den Eindruck habe, er sei mit etwas unzufrieden und fragte ihn, ob dies zutreffe. 

Herr C. best�tigte daraufhin meinen Eindruck und erkl�rte mir z�gerlich, dass er 

sein T-Shirt neuerdings wieder selber anziehen k�nne und dies auch tun wolle. 10

Hier�ber war ich sehr �berrascht (ich wusste dies noch nicht). Ich �berlie� Herrn C. 

schlie�lich das Anziehen des T-Shirts und sagte ihm, dass ich es toll finde, dass er 

dies wieder selbst machen k�nne. Ich gab Herrn C. dabei zu verstehen, dass er, 

wenn er mit etwas unzufrieden ist, sich nicht scheuen braucht, dies zu sagen und 

erkl�rte Ihm in etwa: “Du bist schlie�lich der Chef hier. Ich bin lediglich da, dich in 15

den Dingen zu unterst�tzen, wo du Hilfe brauchst.”

5.3 Den Betroffenen in Entscheidungsprozesse 

einbinden

Den geistig behinderten Menschen mit seinen Bed�rfnissen, W�nschen, Vorlieben 

und Abneigungen ernst nehmen, bedeutet, dass man ihn auch in 20

Entscheidungsprozesse einbindet. Entscheidungen des p�dagogischen Personals 

�ber den Kopf des Betroffenen hinweg sind nicht legitim. Sie sollten vermieden 

werden.

Im Rahmen des Empowerment-Konzepts sollen daher Menschen mit einer geistigen 

Behinderung in allen Dingen, die sie betreffen, entsprechend ihren M�glichkeiten 25

mitreden und mitentscheiden d�rfen. Die professionellen Helfer haben dies in ihrer 

t�glichen Arbeit zu beachten.

Beispiel aus der Praxis:

Anstatt das das p�dagogische Personal kurzerhand selbst entscheidet, was zum 

Essen gekocht wird, wird jeden Donnerstag im Rahmen einer Besprechung unter 30
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den BewohnerInnen gemeinsam ein Speiseplan aufgestellt. Dabei wird auf die 

W�nsche, Vorlieben und Abneigungen der einzelnen BewohnerInnen R�cksicht 

genommen. Ich als Betreuer habe dabei lediglich eine beratende und vermittelnde 

Funktion, und achte darauf, dass alle zu Wort kommen und niemand �bergangen 

wird. Was zum Essen gekocht wird entscheiden letztendlich die BewohnerInnen 5

selbst.

5.4 Die eigene Rolle deutlich machen

Nachdem bisher der professionelle Helfer als “der Experte” galt, gilt nach dem 

Empowerment-Konzept nun der geistig behinderte Mensch als “Experte in eigener 

Sache”. Der professionelle Helfer nimmt nunmehr “nur noch” die Rolle eines 10

“Assistenten” ein, der den geistig behinderten Menschen mit seinem Fachwissen im 

Alltag dort unterst�tzt, wo Unterst�tzung gew�nscht ist oder zwingend erforderlich 

erscheint. Auf diese neue Rolle des p�dagogischen Personals muss der geistig 

behinderte Mensch hingewiesen werden. Zudem ist die Rolle des “Assistenten” dem 

Betroffenen durch ein entsprechendes Rollenverhalten im Alltag deutlich zu 15

machen. 

Beispiel aus der Praxis:

Jeweils einmal in der Woche findet auf der Wohngruppe eine Besprechung der 

GruppenbewohnerInnen statt, in der �berlegungen zur Freizeitgestaltung gemacht 

oder organisatorische Dinge, wie beispielsweise die Aufteilung zu erledigender 20

Dienste, geregelt werden. Bisher sind die Besprechungen in der Regel so 

abgelaufen, dass die BewohnerInnen einzeln nacheinander gegen�ber dem 

anwesenden Betreuer ihre W�nsche und Vorschl�ge beispielsweise hinsichtlich der 

Freizeitgestaltung �u�erten. Wer gerade nicht an der Reihe war, und trotzdem 

etwas zu den gemachten Vorschl�gen sagte, wurde schnell von einem anderen 25

Gruppenmitglied oder vom Betreuer in die Schranken gewiesen. Aus diesem Grund 

ist es in diesem Rahmen bisher selten zu richtigen Gespr�chen zwischen den 

BewohnerInnen gekommen. Die Kommunikation untereinander wurde gehemmt.

Ich versuche seit kurzem in der Gruppenbesprechung immer wieder deutlich zu 

machen, dass diese in erster Linie f�r eine Verst�ndigung der Gruppenmitglieder 30

untereinander gedacht ist. Macht ein Gruppenmitglied beispielsweise einen 
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Vorschlag hinsichtlich der Freizeitgestaltung am Wochenende und spricht dabei 

mich an, erkl�re ich ihm, dass er den Vorschlag zun�chst gegen�ber den anderen 

Gruppenmitgliedern machen und nach deren Meinung fragen soll, denn ich sei nur 

da, um bei der Umsetzung der W�nsche und Vorschl�ge nach M�glichkeit behilflich 

zu sein. Ich mache die Gruppenmitglieder dabei immer wieder aufmerksam, dass 5

nicht entscheidend ist, was ich wolle, sondern entscheidend sei nur das, was sie 

wollen.

5.5 Neugier f�rdern

Die Neugier ist der Antrieb f�r das Hinterfragen und Erforschen der Umwelt, um 

diese besser verstehen zu k�nnen (vgl. K�HNE, u.a., 1993, 139 f.). Weil Neugier 10

den Blick auf die Umwelt sch�rft, ist eine F�rderung der Neugier durchaus auch im 

Rahmen des Empowerment sinnvoll und notwendig. Schlie�lich sind oft Impulse aus 

der Umwelt notwendig, um auf eigene St�rken, F�higkeiten und Potentiale 

aufmerksam und sich dieser bewusst zu werden.

Grunds�tzlich sollte f�r das p�dagogische Personal daher gelten, dass Neugier als 15

etwas positives zu verstehen ist. Dies ist den Betroffenen zu signalisieren, indem 

Fragen zu allen Themen und jederzeit erlaubt werden. Die F�rderung von Neugier 

an sich, kann auf diese Weise geschehen, indem das p�dagogische Personal dem 

geistig behinderten Menschen immer wieder Anreize, Anregungen und Angebote 

macht, �ber die er Neues kennen lernen kann.20

Beispiel aus der Praxis:

Wenn die BewohnerInnen selbst keine Ideen haben, wie beispielsweise der 

Samstagnachmittag verbracht werden k�nnte, macht meist das p�dagogische 

Personal hierzu Vorschl�ge und Angebote, die die BewohnerInnen annehmen 

k�nnen oder auch nicht. Zuletzt machte ich an einem sonnigen Vorfr�hlingstag den 25

Vorschlag, mit Tee, Keksen und Obst zum Picknicken an den Starnberger See zu 

fahren. Der Vorschlag stie� auf gro�e Zustimmung der BewohnerInnen. F�r die 

meisten BewohnerInnen, wie auch f�r mich, war dieser Ausflug ein besonderes 

Erlebnis, denn wir hatten alle noch nicht den Starnberger See zugefroren gesehen. 

Ganz besonders Herr C., der sich sehr f�r technische Dinge, Biologie und Erdkunde 30

interessiert, war von dem Naturschauspiel angetan. Er erkundete die Dicke des 
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Eises und war von dessen Stabilit�t fasziniert. Herr M. fragte dagegen, mit Blick auf 

die vielen Menschen, die sich auf dem Eis bewegten, nach, ob es nicht gef�hrlich 

sei, dass Eis zu betreten, weil es doch einbrechen k�nnte. Dieser Ausflug regte 

somit eindeutig die Neugier von Herrn C. und Herrn M. an. Und nicht nur das. Sie 

setzten sich auch mit durchaus wichtigen Fragen auseinander. Vorhandene 5

Ressourcen (hier Wissen) von Herrn C. und M. wurden deutlich.

5.6 Raum zum Experimentieren lassen

Die Entwicklung des Menschen und sein Handeln wird stark von seinen bisher 

gemachten Erfahrungen beeinflusst. Erfahrene Menschen zeigen meist ein 

sichereres Auftreten und sind selbstbewusster, als unerfahrene Menschen. F�r die 10

Entwicklung von Selbstbewusstsein ist das Sammeln von Erfahrungen daher sehr 

wichtig. Aber nicht nur das. Desto mehr Erfahrungen ein Mensch gesammelt hat, 

desto weniger ist er letztendlicher auch von anderen Menschen abh�ngig. Ein 

Mensch, der bereits Erfahrung im Umgang mit einem Fahrkartenautomat hat, und 

wei�, wie man ihn bedient, ist in dieser Hinsicht selbst�ndiger als jemand, der noch 15

nie die Gelegenheit hatte, einen Fahrkartenautomat zu bedienen und deshalb auf 

vorbeikommende Passanten angewiesen ist, die er um Hilfe fragen kann. 

Erfahrungen machen einen Menschen also selbst�ndiger.

Damit auch geistig behinderte Menschen Erfahrungen sammeln k�nnen, muss 

ihnen ein entsprechender Freiraum zum Ausprobieren und Experimentieren gew�hrt 20

werden. F�r das p�dagogische Personal bedeutet das, dass es nicht schon im 

Vorhinein, aus einer �berf�rsorglichen Haltung heraus, alle aus seiner Sicht 

“schwierigen Situationen” im Leben eines geistig behinderten Menschen 

entsch�rfen darf. Abh�ngig von der Situation ist es jedoch wichtig, dass das 

p�dagogischen Personal den geistig behinderten Mensch nicht sich selbst 25

�berl�sst, um bei Notwendigkeit unterst�tzend eingreifen zu k�nnen, um eine 

�berforderung zu vermeiden.

Beispiele aus der Praxis:

Frau O. ist 33 Jahre alt und hat laut �rztlicher Diagnose ein Down-Syndrom und 

eine Sehbehinderung in Folge eines angeborenen “Grauen Star” (Katarakt). Beim 30

An- und Auskleiden ben�tigt Frau O. teilweise Unterst�tzung. Das Ankleiden w�rde 
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schneller von statten gehen, wenn man ihr sofort bei allen Handgriffen helfen w�rde. 

Auf diese Weise h�tte sie jedoch nie die M�glichkeit es selbst zu versuchen sich 

anzukleiden. Soweit es aus zeitlichen Gr�nden m�glich ist, �berlasse ich daher Frau 

O. immer einen gewissen Zeitraum, w�hrend dem sie versuchen kann sich ohne 

Hilfe anzukleiden. Ich selbst bleibe in der N�he, um bei Bedarf unterst�tzend 5

eingreifen zu k�nnen, um eine �berforderung von Frau O. zu vermeiden.

Herr C. ist 27 Jahre alt. Er hat laut �rztlicher Diagnose eine “paranoide 

halluzinatorische Psychose bei fr�hkindlichem Hirnschaden”, sowie Epilepsie 

(derzeit anfallsfrei). Von den Faschingsvorbereitungen waren k�rzlich noch nicht 

aufgeblasene Luftballons �brig geblieben. Herr C. hatte sich hiervon welche 10

genommen und zwei davon mit Wasser gef�llt, was ich jedoch zun�chst nicht 

mitbekommen habe. Als Herr C. mit Herrn H. die mit Wasser gef�llten Luftballons im 

Bad zum Platzen bringen wollte, wurde ich auf deren Vorhaben aufmerksam. Ich 

war zwar zun�chst recht �berrascht, griff jedoch nicht in die Situation ein, weil kein 

Schaden zu erwarten war. Statt dessen sah ich zu, wie Herr C. und Herr H. die 15

Luftballons auf den gefliesten Boden warfen, und diese nach mehrmaligen 

Versuchen dann endlich zerplatzten. Herr C. und Herr H. waren davon begeistert 

und hatten sehr viel Spa�. Ich erinnerte im Anschluss daran Herrn C. und Herrn H. 

lediglich, nicht zu vergessen, die Luftballonreste zu entsorgen und den Boden 

abzuziehen, damit niemand ausrutschen kann.20

5.7 Verst�ndnis f�r fehlerhaftes Verhalten zeigen

Jeder Mensch macht im Laufe seines Lebens Fehler und trifft einmal falsche 

Entscheidungen. Lernen, ohne dabei Fehler zu machen, ist im Grunde nicht 25

m�glich. Das Machen von Fehlern und das Lernen sind eng miteinander verbunden. 

Der Ausspruch “Aus Fehlern lernt man” macht dies deutlich.

Wenn das p�dagogische Personal dem geistig behinderten Menschen Freiraum 

zum Experimentieren gibt, um neue Erfahrungen sammeln zu k�nnen, muss es sich 

dem bewusst sein, dass der geistig behinderte Mensch nicht auf Anhieb alles richtig 30

machen und richtige Entscheidungen treffen kann. Der professionelle Helfer sollte 
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deshalb auf keinen Fall den geistig behinderten Menschen aufgrund eines 

fehlerhaften Verhaltens kritisieren oder ihm gegen�ber gar Sanktionen 

aussprechen. Dies w�rde wom�glich seine Neugier, seine Lernlust und das 

selbst�ndige Treffen von Entscheidungen hemmen. Statt dessen soll dem geistig 

behinderten Menschen f�r fehlerhaftes Verhalten Verst�ndnis entgegengebracht 5

und die positiven Seiten seines Verhaltens herausgestellt werden.

Beispiele aus der Praxis:

Herr M. ist 28 Jahre alt und hat laut Akte eine geistige Behinderung in Folge eines 

fr�hkindlichen Hirnschadens. Wenn Herr L. nicht da ist, bietet sich Herr M. immer 

wieder mal an, den Kaffee zu kochen. Daf�r wird er von mir dann gelobt (“Das finde 10

ich toll, dass du den Kaffee machst.”). Beim Einf�llen des Kaffeepulvers in die 

Kaffeemaschine ist es einmal vorgekommen, dass Herr M. etwas Kaffeepulver auf 

die Arbeitsfl�che und den Boden versch�ttet hat, weil der L�ffel �berf�llt war und die 

Kaffeedose von der Kaffeemaschine zu weit weg gestanden ist. Anstatt ihn daf�r zu 

schimpfen (“pass doch besser auf”) oder daraufhin das Kaffeepulver selber 15

einzuf�llen, reagierte ich folgenderma�en: Ich sagte ihm, dass sei nicht so schlimm. 

Mir sei so etwas auch schon passiert. Anschlie�end gab ich ihm den Tipp, 

n�chstens den L�ffel nicht mehr so voll zu machen und die Kaffeedosen n�her an 

die Kaffeemaschine zu stellen. Dies w�rde ich neuerdings auch so machen. 

20

5.8 Bevormundung vermeiden

Um ein vertrauensvolles Verh�ltnis zwischen dem p�dagogischen Personal und 

dem geistig behinderten Menschen zu schaffen, ist ein partnerschaftlicher Umgang 

miteinander erforderlich. Der geistig behinderte Mensch und der professionelle 25

Helfer sollen unter dem sozialen Gesichtspunkt grunds�tzlich gleichgestellt sein. 

Dies ist eine Voraussetzung f�r das Zustandekommen von Empowerment-

Prozessen, wie weiter oben bereits beschrieben wurde.

Ein partnerschaftlicher Umgang mit dem geistig behinderten Menschen schlie�t aus, 

dass dieser vom professionellen Helfer bevormundet wird. Wer anderen Menschen 30
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vorschreibt, was sie zu tun haben, stellt sich �ber diese Menschen. Dies hat dann 

nichts mehr mit Gleichstellung zu tun. Abgesehen davon w�rde ein derartiges 

Verhalten den Aufbau eines Vertrauensverh�ltnisses st�ren und zudem die 

Entwicklung des Menschen hemmen, weil sich dieser wom�glich weniger zutraut, 

auf die eigenen Bed�rfnisse hinzuweisen und auf dessen Befriedigung zu bestehen. 5

Im Rahmen des Empowerment-Konzepts ist das p�dagogische Personal vielmehr 

dazu aufgefordert, den geistig behinderten Menschen beim Treffen von 

Entscheidungen in Form einer Art von Beratungsgespr�ch zu unterst�tzen, wenn

dies erforderlich ist. Auf diese Weise hat sowohl der Betroffene als auch der 

professionelle Helfer die M�glichkeit, seinen Standpunkt und seine Meinung dem 10

Gegen�ber mitzuteilen. Der geistig behinderte Mensch lernt auf diese Weise 

gleichzeitig das Abw�gen von Vor- und Nachteilen, was zuk�nftig das Treffen von 

verantwortungsvollen Entscheidungen beg�nstigt. Zudem wird der geistig 

behinderte Mensch dadurch, dass er nicht bevormundet wird, nicht erniedrigt, was 

sich wiederum auf sein Wohlbefinden und Selbstwertgef�hl positiv auswirkt. 15

Beispiel aus der Praxis:

Herr H. ist 20 Jahre alt und hat laut Akte einen fr�hkindlichen Hirnschaden. Zu 

seinen Diensten auf der Wohngruppe geh�rt das t�gliche Heraussaugen bzw. 

Herauswischen der K�che. Herr H. hat Tage, an denen er seinen Dienst vergisst 

oder einfach keine Lust hat, die K�che zu putzen. An solchen Tagen muss Herr H. 20

auf seinen Dienst aufmerksam gemacht werden. Anstatt Herrn H. in solchen 

Situationen zu befehlen die K�che zu putzen, frage ich ihn, ob oder wann er dies tun 

m�chte. Herr H. hat auf diese Weise die M�glichkeit, mir seine Vorstellungen 

mitzuteilen (z.B. dass er dies nach einer Fernsehsendung macht, die er erst noch zu 

Ende sehen m�chte, oder das er heute derma�en von der Arbeit genervt ist, dass er 25

nur noch seine Ruhe haben m�chte). Im Gespr�ch mit Herrn H. kann ich dann auf 

seine Vorstellungen eingehen und eventuell mit ihm gemeinsam Vor- und Nachteile 

besprechen, wenn er die K�che herauswischt bzw. nicht herauswischt (z.B. das der 

beim Abendessen auf den Boden versch�ttete Saft antrocknet, zum kleben beginnt 

und am n�chsten Tag schwieriger zu entfernen ist). Auf diese Weise hat Herr H. die 30

M�glichkeit, seine zuvor getroffene Entscheidung zu korrigieren - wenn er will - ohne 

dabei sein “Gesicht zu verlieren”. Nicht ich als professioneller Helfer bestimme 

dann, ob Herr H. die K�che putzt, sondern dies bestimmt Herr H. selbst.
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6. Abschlie�ende Betrachtung

Das Empowerment-Konzept ist meiner Ansicht nach eine geeignete theoretische 

Grundlage f�r die Arbeit des Heilerziehungspflegers, um Menschen mit einer 

geistigen Behinderung auf ihrem Weg zu einem selbstbestimmten Leben zu 

begleiten und zu unterst�tzen. Es ist vor allem deshalb geeignet, weil darin der 5

geistig behinderte Mensch nicht - wie so oft - auf seine Behinderung reduziert wird, 

die zu behandeln sei, sondern seine Bed�rfnisse und Ressourcen im Mittelpunkt 

stehen. Damit wird hervorgehoben, dass auch der Mensch mit einer geistigen 

Behinderung sich weiterentwickeln kann und ganz individuelle Bed�rfnisse hat, die 

er befriedigt haben will. Ein derartiges Menschenbild ist schlie�lich eine 10

Voraussetzung daf�r, den behinderten Menschen weniger mit oft entm�ndigender 

Hilfe zu beliefern, sondern vielmehr auf seine Vorlieben und W�nsche einzugehen 

und ihm auch Selbstbestimmung zuzugestehen. Das Empowerment-Konzept sagt 

mir aber auch aus dem Grund zu, weil es grunds�tzlich einen partnerschaftlichen 

Umgang zwischen dem behinderten Menschen und dem professionellen Helfer 15

voraussetzt. Statt dem behinderten Menschen vorzuschreiben, was er zu tun hat, 

soll der professionelle Helfer ihm bei der Bew�ltigung des Alltags zur Seite stehen 

und wenn n�tig dabei unterst�tzen. Einer Bevormundung des behinderten 

Menschen wird damit eine klare Absage erteilt. Und das ist gut so, denn wenn 

angestrebt wird, behinderte Menschen besser in die Gesellschaft zu integrieren und 20

sie in ihren Rechten und M�glichkeiten mit anderen Menschen gleichzustellen, 

muss im kleinen, also in den Einrichtungen, damit begonnen werden.

In meiner Praxis hat sich gezeigt, dass Menschen mit einer geistigen Behinderung 

durchaus selbstbestimmt Entscheidungen treffen k�nnen, wenn man sie nur l�sst. 

Ob geistig behinderte Menschen zu einem weitgehend selbstbestimmten Leben 25

finden k�nnen, h�ngt also entscheidend vom p�dagogischen Personal in den 

Einrichtungen ab. Nur wenn die professionellen Helfer etwas von ihrer Macht 

abgeben und die Menschen auf ihrem Weg der Selbstbem�chtigung unterst�tzen, 

wird es gelingen, dass geistig behinderte Menschen eine gr��tm�gliche Kontrolle 

�ber ihr Leben erreichen.30

Dies klingt recht einfach, ist es oft in der Praxis jedoch nicht. So ertappe auch ich 

mich immer wieder in Situationen, in denen ich stellvertretend Entscheidungen 

treffe, obwohl dies der hiervon betroffene Mensch selber k�nnte. Ein Grund hierf�r 
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ist oft der, weil es unter Umst�nden sehr viel Konzentration erfordert und daher sehr 

anstrengend sein kann, sich mit Menschen mit geistiger Behinderung 

auszutauschen und anschlie�end gemeinsam Entscheidungen zu treffen. Dies ist 

vor allem dann der Fall, wenn die Kommunikation in irgendeiner Form zus�tzlich 

erschwert wird (z.B. durch eine Sprachbehinderung). Da erscheint es oft bequemer, 5

einfach den behinderten Menschen vor vollendete Tatsachen zu stellen. Dazu 

kommt noch, dass man h�ufig unter einen gewissen Zeitdruck steht, was zur Folge 

hat, dass das Einbinden der behinderten Menschen in Entscheidungsprozesse oft 

als zus�tzliche Belastung erlebt wird. Damit sind wir auch schon bei den 

strukturellen Bedingungen, die sich auf die p�dagogischen Handlungsm�glichkeiten 10

auswirken. Einerseits hat man vielleicht den Anspruch, dem behinderten Menschen 

m�glichst viel Selbstbestimmung zuzugestehen und in alle Entscheidungsprozesse 

einzubinden, andererseits ist dies jedoch nur bedingt m�glich, entweder weil zu 

wenig Zeit oder Personal zur Verf�gung steht, oder weil andere 

Rahmenbedingungen dem entgegenstehen. Die Anforderungen an die 15

professionellen Helfer sind also recht gro�: Nicht nur, da� der professionelle Helfer 

�ber viel Geduld, Sensibilit�t, Aufmerksamkeit und Einf�hlungsverm�gen verf�gen 

mu�, er mu� auch die Spannung zwischen Anspruch und Wirklichkeit aushalten 

k�nnen. Um einem Ausbrennen vorzubeugen, ist daher aus meiner Sicht ein 

regelm��iges besonders intensives Reflektieren der eigenen Arbeit erforderlich.20

Ob es gelingt, Empowerment-Prozesse in Gang zu setzen, ist von allen Beteiligten 

abh�ngig. Das Empowerment-Konzept stellt deshalb nicht nur an den 

professionellen Helfer hohe Anforderungen, sondern auch an den geistig 

behinderten Menschen. Der professionelle Helfer kann dem geistig behinderten 

Menschen zwar den Freiraum geben, selbstbestimmt Entscheidungen zu treffen. Ob 25

der Freiraum jedoch auch genutzt wird, h�ngt letztendlich vom behinderten 

Menschen selbst ab. Damit keine Missverst�ndnisse entstehen: Empowerment 

bedeutet nicht, lediglich Freir�ume f�r mehr Selbstbestimmung zu schaffen. Von 

einem Menschen mit einer geistigen Behinderung kann nicht von einem Tag auf den 

anderen verlangt werden, nun alles, was ihn betrifft, selbst zu entscheiden und daf�r 30

auch die Verantwortung zu tragen. Mit einer solchen Situation w�re der geistig 

behinderte Mensch mit gro�er Wahrscheinlichkeit �berfordert, vorallem dann wenn 

er bisher nie oder nur sehr selten nach seiner Meinung gefragt wurde. 

Empowerment muss deshalb als ein prozesshaftes, schrittweises Hinf�hren zu mehr 
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Selbstbestimmung verstanden werden, wobei der jeweilige Entwicklungsstand und 

die ganz individuelle Situation ber�cksichtigt werden muss, in der sich der geistig 

behinderte Mensch gerade befindet.

Das Empowerment-Konzept ist, so meine ich, ein in jeder Hinsicht anspruchsvolles 

Konzept. Es ist deshalb nicht gerade leicht, es umzusetzen. Weil es aber den 5

Menschen mit seinen Bed�rfnissen ohne wenn und aber in den Mittelpunkt der 

Bem�hungen stellt, ist es aus meiner Sicht bestens geeignet, um den geistig 

behinderten Menschen zu mehr Selbstbestimmung hinzuf�hren. Nicht der 

behinderte Mensch sollte sich an die Strukturen der Behindertenhilfe anpassen 

m�ssen, sondern umgekehrt. Viele Tr�ger der Behindertenhilfe und Angeh�rige 10

helfender Berufe sind mit Blick auf den Empowerment-Gedanken gefordert, dass 

Selbstverst�ndniss ihrer Arbeit zu �berdenken. Denn, wie hei�t es in der 

“Duisburger Erkl�rung” so sch�n, die 1994 auf einem Kongress der 

Bundesvereinigung Lebenshilfe von Menschen mit geistiger Behinderung 

verabschiedet wurde:15

“Wir m�chten mehr als bisher unser Leben selbst bestimmen. Dazu brauchen wir 

andere Menschen. ... Betreuer sollen uns helfen, da� wir Dinge selbst tun k�nnen. 

Sie sollen sich mit Geduld auf behinderte Menschen einstellen. Wir wollen 

zusammenarbeiten, wir sind keine Befehlsempf�nger” (LEBENSHILFE, 1995, 31).

20
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