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Liebe Eltern!

Sie halten den neuen Elternratgeber
des Deutschen Gehorlosen-Bundes in
den Handen. Er soll Ihnen Perspekti-
ven oOffnen fur das Leben mit Ihrem
hérbehinderten Kind, Sie ermutigen,
Sie bestarken.

Von zentraler Bedeutung wird fir Sie
sein, Ihr schwerhoriges oder gehérlo-
ses Kind frih zu fordern, sein Selbst-
verstandnis und Selbstbewusstsein zu
starken und seine Bedurfnisse wahr-
zunehmen. lhre Aufgabe wird sein,
Ihr Kind auf ein Leben vorzuberei-
ten, das zwar anders verlaufen wird
als fir Kinder ohne Horbeeintrachti-
gung — das aber entgegen maoglicher
Beflirchtungen durchaus positiv sein
kann. Der Deutsche Gehdrlosen-Bund
setzt sich als Interessenvertretung fur
ein barrierefreies Leben gehdorloser
und anderer hdrbehinderter Menschen
ein und steht lhnen jederzeit als An-
sprechpartner zur Verfigung.

Wir freuen uns, dass das Erscheinen
dieses Buches mdoglich wurde und
danken dem Bundesministerium fir
Gesundheit fur die Unterstiitzung.

Vieles in diesem Buch wird neu fur
Sie sein, manches wird Sie vielleicht
Uberraschen. Einiges haben Sie even-
tuell schon an anderer Stelle erfah-
ren, einiges wird moglicherweise im
Gegensatz zu dem stehen, was lhnen
bisher gesagt wurde, so manches
wird Sie hoffentlich zum Nachdenken
anregen. Dieser Ratgeber erhebt kei-
nen Anspruch auf Vollstéandigkeit. Er
soll Anlass bieten fur die Auseinan-
dersetzung mit lhrer neuen Lebens-
situation und lhnen ein Begleiter
sein, den sie immer wieder zur Hand
nehmen kénnen. Dieses Buch soll Sie
und Ihr Kind auf Ihrem gemeinsamen
Weg begleiten, lhnen Anregungen
bieten und Sie dabei unterstitzen,
auch von anderen Seiten Hilfestellun-
gen zu bekommen.

In jedem Fall wiinsche ich lThnen bei

der Lektire viel Erhellendes, Ermuti-
gendes, Starkendes!

Dy Se

Rudolf Sailer

Président des Deutschen Gehdrlosen-Bundes e. V.

lhr
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Was Eltern tatsachlich brauchen

Eltern werden meist vollig unvorberei-
tet mit der Diagnose einer Horschadi-
gung ihres Kindes konfrontiert. Sie sind
betroffen, schockiert, Uberfordert und
sehen sich Fachleuten gegenuber, die
anscheinend ganz genau wissen, was
das Richtige fur ihr Kind wére. Die
medizinische Seite der Horschadigung
steht bei all diesen Fach- und Bera-
tungsgesprachen in der Regel im Vor-
dergrund. Eine umfassende Beratung
findet selten statt. Die Eltern werden
oft dazu gebracht, kurzfristig Entschei-
dungen z.B. fiir ein Cochlea-Implantat
zu treffen, ohne Uber mdgliche Alterna-
tiven informiert zu sein.

Was brauchen Eltern tatsédchlich?

Zuné&chst einmal brauchen Eltern den
Kontakt mit anderen betroffenen El-
tern, um sich tber ihre Gefihle, im
Besonderen Uber ihre Sorgen und
Angste austauschen zu kénnen.
Spater ist es fur Eltern genauso wich-
tig mit selbst betroffenen Menschen
in Kontakt zu kommen, um Perspek-
tiven flr die Zukunft ihres eigenen
Kindes entwickeln zu kénnen.

Zum Beispiel die alljahrlichen Tagun-
gen des Bundeselternverbandes ge-
horloser Kinder bieten Eltern die
Méglichkeit dazu.

Neben den personlichen Kontakten
brauchen Eltern vor allem umfassende
Informationen. Welche Fordermdg-
lichkeiten gibt es? Welche Rechte hat
mein Kind? Welche Pflichten hat der
Staat?

Im Laufe des Lebens mit ihrem hor-
geschadigten Kind missen Eltern im-
mer wieder Entscheidungen treffen,
oft auch in der Diskussion oder im
Konflikt mit Fachleuten z.B. Beratern,
Padagogen, Lehrern ... Je besser El-
tern informiert sind und je mehr sie
sich mit den verschiedenen Facetten
des Themas Hoérschadigung ausein-
andergesetzt haben, umso starker
sind sie in solchen Auseinanderset-
zungen und koénnen ihre Interessen
durchsetzen.

Der Elternratgeber des Deutschen
Gehorlosen-Bundes bietet Eltern die
Mdglichkeit, sich von verschiedenen
Seiten dem komplexen Thema Hér-
schédigung zu né&hern. Fachleute und
Betroffene geben Einblicke in das Le-
ben mit einer Horschadigung. Fakten
und Informationen werden erganzt
durch personliche Stellungnahmen.
Dieser Elternratgeber ist ein umfas-
sender Ratgeber nicht nur fur Eltern.

VAQY S

Katja Belz
Préasidentin des Bundeselternverbandes
gehdrloser Kinder e.V.

Liebe Eltern,

liebe Leserinnen und Leser!

Der vorliegende Ratgeber ist ein Rea-
der, eine Sammlung von Aufsatzen
und Interviews, die unterschiedliche
Aspekte des Lebens mit einer Horbe-
hinderung beleuchten. Er gibt keine
fertigen Ratschlage, sondern stellt in
seinen Beitrdgen Erkenntnisse von
Fachleuten vor, die in dieser Form
bisher noch nicht in einem Band er-
schienen sind.

Bei der Planung und Erstellung die-
ses Buches hatten wir vor allem ein
Problem vor Augen: Neuere wissen-
schaftliche Erkenntnisse aus Sprach-
wissenschaft und Horbehindertenpé-
dagogik finden zwar in Fachkreisen
Verbreitung, erreichen aber in der
Alltagspraxis nicht das wichtige Ziel-
publikum unseres Ratgebers: Eltern
von Kindern mit HOorbehinderung.
Dem galt es, Abhilfe zu schaffen.

Dieser Ratgeber mdchte zeigen, dass
es auch andere Sichtweisen auf eine
Hoérbehinderung gibt als nur eine me-
dizinisch-therapeutische. Er soll Thnen
Mut machen und positive Perspekti-
ven fir ein Leben mit der Horbehin-

derung aufzeigen. Ja, er ist ein Plado-
yer fur eine zweisprachige Erziehung
unter Einbeziehung der Gebéarden-
sprache.

Wir haben zahlreiche Expertinnen
und Experten angefragt, ob sie fir
diesen Ratgeber einen Beitrag verfas-
sen wurden. Die durchweg positiven
Ruckmeldungen und die sofortige Be-
reitschaft aller Autorinnen und Auto-
ren waren Uberwaltigend. Hierfir, fir
ihre Beitrdge und ihre Bestéarkung,
dieses Buch zu erstellen, sei allen
Autorinnen und Autoren ganz beson-
ders gedankt!

Fur ihren unermudlichen Einsatz und
ihre tatkraftige Mitarbeit bei der Um-
setzung danke ich insbesondere Erik
Koérschenhausen, Susanne Tod und
Dennis Blitz. Auch den folgenden
Personen mdchte ich vielmals fir
ihre freundliche Unterstiitzung dan-
ken: Katja Belz, Birgit Funke, Wiebke
Gericke, Stefan Goldschmidt, Luise
G., Ines Helke, Katrin Kahlcke, Karin
Kestner, Lutz Pepping, Helmut Vogel,
Thomas Zander und allen Eltern und
Privatpersonen, die der Verdffentli-
chung von Fotos zugestimmt haben.

Ich winsche lhnen viel SpaR beim
Lesen und dass Sie viele hilfreiche
Informationen fir sich gewinnen mo-
gen!

@, Wrcinan

Bettina Herrmann
Herausgeberin

Elternratgeber
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Es sind die Mutter
und Vater, die die

Chance und auch
die Kraft haben,
ihr Leben mit
ihrem gehdrlosen
oder schwerhdri-
gen Kind positiv
zu gestalten.

Was bedeutet ein gehdrloses oder
schwerhdriges Kind fur hérende Eltern?

Manfred Hintermair

Eltern kénnen stark werden — auch
wenn das am Anfang ganz anders
aussieht!

Die Frage, was es bedeutet, ein ge-
horloses oder schwerhdriges Kind
zu bekommen und gemeinsam mit
diesem Kind ein zufriedenstellendes
Leben zu fiihren, kénnen Eltern nur
selbst beantworten.

Diese Aussage mag fur Eltern, die
vielleicht erst vor kurzem die Diag-
nose ,gehorlos* oder ,schwerhorig*
fur ihr Kind erfahren haben, etwas
ungewohnlich oder gar entmutigend
klingen. Vermutlich haben die meis-
ten horenden Eltern bislang noch nie
etwas Konkretes Uber Gehdrlosigkeit
und Schwerhorigkeit gehért und er-
warten oder erhoffen, dass ihnen
bei der Klarung dieser Frage gehol-

fen wird. Und das natirlich auch mit
Recht: Eltern brauchen Unterstut-
zung! Gleichzeitig aber sollten sie
nie ,das Heft aus der Hand geben*
und sich zu sehr den Experten oder
anderen Menschen, die meinen, sie
wissten, was Sache ist, ausliefern.
Sie sollten vielmehr vor allem darauf
vertrauen, dass nur sie es sind, die
herausfinden kdénnen, was es bedeu-
tet, ein gehorloses oder schwerho-
riges Kind zu haben und diese (an-
fangs schmerzhafte) Tatsache in ihr
Leben gut zu integrieren.

Viele Eltern berichten, dass sie nach
einigen Jahren anders und zumeist
viel positiver Uber das denken, was
ihnen ganz am Anfang ihrer Reise mit
ihrem Kind vielleicht als unméglich
oder gar als Zumutung vorkam.

Deshalb nochmals: Es sind die Mutter
und Vater, die die Chance und auch
die Kraft haben, ihr Leben mit ihrem
gehorlosen oder schwerhorigen Kind
positiv zu gestalten. Diese Chance
gilt es mit Unterstlitzung von auBBen
Zu nutzen, ohne sich dieser Unter-
stlitzung bedingungslos auszuliefern!
Dazu ist erganzend festzuhalten: Es
ist die Aufgabe der Fachleute, die EI-
tern und das Kind dabei zu unterstit-
zen, dass diese ihren ganz eigenen
Weg finden: Die Eltern ihre Rolle als
Mutter und Vater eines gehérlosen/
schwerhérigen Kindes, die gehorlo-
sen/schwerhérigen Kinder ihren Weg
zu einem Leben als selbstbewusster
und zufriedener Mensch!

Was helfen kann — sich bei Betroffe-
nen kundig machen!

An dieser Stelle auch gleich ein erster
kleiner Tipp, der dabei helfen kann,
Orientierungen fir die anfangs eher
ausweglos erscheinende Situation zu
bekommen: Eltern sollten neben der
Inanspruchnahme fachlicher Hilfen
durch die Frihforderung frih damit
anfangen (und auch hier von den
Fachkraften bestarkt werden), sich
mit anderen Eltern, die in der glei-
chen Situation sind, zu unterhalten,
oder Erfahrungsberichte von Eltern
mit hérbehinderten Kindern zu lesen!
Eltern sollten auch ganz frih fur sich
prufen, ob es schon der richtige Zeit-
punkt ist, sich mit erwachsenen Men-
schen mit einer Ho6rschadigung zu
treffen und auszutauschen. Andern-
falls gibt es auch von erwachsenen
Horgeschadigten viele interessante
Erfahrungsberichte.

Wer dies tut, wird feststellen, dass die
Wege, die andere Eltern oder auch
die Betroffenen selbst gehen oder
gegangen sind, sehr unterschiedlich
sind — so unterschiedlich, wie eben
Menschen sind. Eltern werden also
dadurch nicht sofort den erhofften
klaren Wegweiser bekommen, der ih-
nen sagt, wo es langgehen soll — und
wenn es Menschen gibt, die Weg-
weiser verkaufen (oder verschen-
ken) wollen, dann sollte man diesen
Menschen mit einer gewissen Skepsis
und Vorsicht begegnen! Das gilt in
gleicher Weise fiir Wegweiser, die sie
moglicherweise von den Fachleuten
angeboten bekommen. Lebensmo-
delle, die fur andere Menschen viel-
leicht gut gepasst haben, mussen fiir
die eigene Person und vor allem fir
das eigene Kind nicht stimmig sein!

1. Horen, Nichthoren, Andershoren

Eltern sollten begleitet werden, da-
mit sie gemeinsam mit ihrem Kind
ihr ganz eigenes Lebensmodell ent-
decken!

Eltern werden aber auch sehr schnell
feststellen, dass sich bei ihnen durch
den Kontakt mit der Friihforderstelle
sowie durch die Erfahrungen anderer
Eltern oder erwachsener Horgeschéa-
digten etwas anfangt zu verandern:
Sie merken namlich, dass die zu
Beginn fast unuberwindbare Mauer
»Gehorlosigkeit/Schwerhdrigkeit” gar
nicht so hoch ist und sie werden mer-
ken, dass sie sich zunehmend mehr in
der Lage sehen, sich dem, was alles
Neues auf sie zukommt, optimistisch
zuzuwenden und zu stellen.

Und: Viele Eltern werden irgendwann
in einer nicht allzu fernen Zeit zurlick-
blicken auf den Anfang ihrer Reise
mit ihrem Kind und sagen: ,Woh, da
haben wir ja machtig was geschafft!*
Aber zurtick zu diesem Anfang. Egal
wann Eltern von der Hoérbehinderung
ihres Kindes erfahren haben - sei
es durch das Neugeborenen-Hor-
Screening kurz nach der Geburt ihres
Kindes oder zu einem spéateren Zeit-
punkt — die Situation ist fir hérende
Eltern (95 Prozent aller gehdrlosen
Kinder haben hérende Eltern) immer
die gleiche: Es gibt Forschungen,
die sich mit so genannte kritischen
Lebensereignissen befassen und die
Diagnose einer Horschadigung ist so
ein kritisches Lebensereignis. Was
bedeutet das?

Die Diagnose kommt aus dem
Nichts und tut weh — aber es geht
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Die Akzeptanz der
Hoérbehinderung
ist ein wichtiges
Ziel dieses
Verarbeitungs-
prozesses.

von da an jeden Tag ein bisschen
aufwarts!

Die Diagnose ist fuir die meisten héren-
den Eltern ein Ereignis, das sie in aller
Regel relativ unvorbereitet, also mehr
oder minder wie aus heiterem Him-
mel, trifft. Die unmittelbare Schock-
erfahrung nach der Diagnose hat
eine Mutter eines gehorlosen Kindes
einmal sehr anschaulich beschrieben:
»,Mein Gehirn arbeitet noch. Aber
meine Seele ist in tausend Sticke
zersprungen* (zitiert nach GIB ZEIT,
1999, S. 13). Eltern von Kindern mit
einer Behinderung kdnnen sich oft
Jahre spéater noch genau an das Da-
tum der Diagnosetbermittlung erin-
nern, an den Raum, an die Personen,
die dabei waren, an das Wetter, das
an diesem Tag war etc.

Oft wird Jahre spater die Erinnerung
an diesen konkreten Zeitpunkt ein
sehr wichtiger Ankerpunkt fur die El-
tern, um festzustellen, was sich in der
seit damals vergangenen Zeit doch
alles fir sie und ihr Kind ereignet,
bewegt und hoffentlich zum Positiven
verandert hat — etwas, was die Eltern
sich anfangs vermutlich noch gar
nicht so recht vorstellen kénnen.

Die Diagnose kostet viel Kraft — aber
Eltern haben diese Kraft, wenn sie
gute Unterstlitzung bekommen!

Was Eltern ebenfalls sehr schnell
merken ist, dass ihnen der Umgang
mit dieser Diagnose groRe emotionale
Anstrengungen und Kraft abverlangt,
damit sie ihre aus dem Gleichgewicht
geratene innere Balance wiederfinden.

Sie sind durcheinander, wissen nicht,
wie das Leben so recht weitergehen
soll, es fehlen Perspektiven usw. Es
gibt fur all diese Gefiihle, die Eltern
haben kénnen und die Erfahrungen,
die sie machen, den Begriff der sog.
LTrauerarbeit“. Damit ist gemeint,
dass Menschen nach einer fur sie
sehr unangenehmen Erfahrung (wie
eben der Diagnose einer Behinde-
rung) bestimmte Phasen der Verar-
beitung dieser schrecklichen Situation
durchlaufen, bis sie in der Lage sind,
die Horbehinderung ihres Kindes zu
akzeptieren.

Daflir brauchen Eltern Zeit und die
Zeit sollten sie sich nehmen. Der eine
braucht langer dafir, der andere kir-
zer!

Die Akzeptanz der Horbehinderung
ist ein wichtiges Ziel dieses Verarbei-
tungsprozesses. Die Horbehinderung

»akzeptieren“ heillt aber nach heuti-
gem Kenntnisstand nicht, dass man
danach alles nur noch positiv sieht
und nicht auch mal wieder Trauer
empfinden kann. Phasen der Trauer
kdnnen immer wieder auftauchen
und das ist auch véllig normal und in
Ordnung. Dies kann z.B. wieder pas-
sieren, wenn neue Lebensabschnitte
fur das Kind anbrechen, in denen
die Besonderheit des eigenen Kindes
(eben oft auch schmerzlich) wieder
bewusst wird (Kindergarten- oder
Schuleintritt, Berufswahl, etc.). Der
amerikanischer Psychologe Luterman
sagte einmal sinngemaR: Die Akzep-
tanz der Horbehinderung bedeutet
nicht, dass damit alles das, was mal
weh getan hat, vollig verschwunden
ist (Luterman, 1984, S. 26). Es muss
auch nicht verschwunden sein, Eltern
sollten nur gelernt haben, das, was
weh tut, in ihr Leben konstruktiv zu
integrieren!

1. Horen, Nichthoren, Andershoren

Fir den Prozess der Trauerarbeit ist
es auflerdem wichtig zu erkennen,
dass nicht die Eltern allein fiir des-
sen Gelingen verantwortlich sind (so
kann man oft AuRerungen héren wie:
»die Mutter hat die Behinderung ihres
Kindes noch nicht ganz verarbeitet”
etc.). Vielmehr weiff man heute, dass
die Bewadltigung dieser fur die Eltern
so schweren Situation entscheidend
von den sozialen Reaktionen der Um-
welt abhéngt, also von den Menschen
in ihrem unmittelbaren sozialen Um-
feld (Familie, Verwandtschaft, Freun-
de, Nachbarn), aber vor allem auch
von der Unterstiitzung, die sie durch
andere betroffene Eltern, erwachse-
ne Horgeschadigte und insbesondere
Fachkrafte bekommen (sollten).

Die von Eltern h&ufig geschilderten
Geflihle wie Hilflosigkeit, Einsamkeit
und Isoliertheit, sowie Perspektiv-
und Orientierungslosigkeit stehen in
engem Zusammenhang mit fehlender
Anerkennung und Unterstltzung als
Mutter und/oder Vater eines gehorlo-
sen/schwerhdrigen Kindes.

Wie gut Eltern horgeschéadigter Kin-
der also mit ihrer Situation klarkom-
men, hangt in entscheidendem Male
auch davon ab, wie ihnen andere
Menschen begegnen und welche Un-
terstitzung bzw. welche Belastungen
sie aus diesen sozialen Beziehungen
heraus erfahren. Es liegen mittlerwei-
le gesicherte Erkenntnisse vor, dass
eine effektive, an die Bedurfnisse
von Muittern und Véatern angepasste
Unterstiitzung in hohem Male be-
lastungsreduzierend und gleichzeitig
gesundheitsfordernd ist.




Deutscher Gehorlosen-Bund e. V.

Das Leben findet

weiter statt, nur
unter veranderten
Voraussetzungen
und Bedingungen.

Die Diagnose erfordert Umdenken —
aber dieses Umdenken lohnt sich!

Schlielich merken die Eltern in der
Zeit nach der Diagnosestellung, dass
dieses kritische Lebensereignis ,Hor-
behinderung” sie auch dazu heraus-
fordert, mittel- bis langfristig Lebens-
plane zu Uberdenken, moglicherweise
den einen oder anderen gehegten
Traum zu begraben, dafiir aber neue
Traume zu entwickeln und schéne Er-
fahrungen zu machen, die sie ohne
die Horbehinderung ihres Kindes so
vielleicht nie gemacht héatten. Das
Leben findet weiter statt, nur unter
veranderten Voraussetzungen und
Bedingungen. Das muss aber nichts
Schlechtes bedeuten — im Gegenteil!
Die Mutter eines behinderten Kindes
hat vor einigen Jahren eine wunder-
bare Geschichte Uber ihre Erfahrun-
gen im Internet publiziert, die sehr
schon auf die Situation von Eltern
eines gehorlosen oder schwerhdri-
gen Kindes Ubertragen werden kann.
Die Geschichte lautet ,Willkommen
in Holland“ und erzahlt folgende
Geschichte: Die Mutter war auf eine
Reise nach ltalien vorbereitet. Italien,
das Land, wo alle hinwollen, die ei-
nen Urlaub in der Sonne verbringen
wollen (= der Wunsch nach einem
Kind ohne Behinderung). Wahrend
des Fluges gab es jedoch eine Flug-
plananderung, die dazu fiihrte, dass
das Flugzeug in Holland landen muss-
te (= das Kind hat nun eine Behinde-
rung, ist also gehorlos/schwerhdorig).
Sie beschreibt sehr anschaulich, wie
sie sich anfanglich dagegen wehrte,
in Holland bleiben zu missen, dann
aber anfing, sich mit Holland anzu-

freunden (= sich auf die Behinderung
einzustellen). Sie stellte fur sich fest,
dass es Licht am Ende des Tunnels
gibt: ,lhr geht also wieder los und
kauft euch einige neue Reisefihrer,
ihr lernt neue Redewendungen und
ihr trefft Menschen, von denen ihr gar
nicht gewusst habt, dass es sie gibt.
Der wichtige Punkt ist, dass ihr nicht
in einer schmutzigen, abscheulichen
Gegend seid, wo Pest, Hunger und
Krankheiten herrschen. lhr seid ein-
fach nur in einer anderen Gegend als
ihr geplant habt. Es geht hier langsa-
mer zu als in Italien, weniger spritzig
als in Italien, aber nachdem ihr dort
eine Weile gelebt habt und wieder
Luft holen konntet, entdeckt ihr all-
mahlich, dass Holland Windmuhlen
hat. Holland hat Tulpen, Holland hat
Rembrandts* (Emily Pearl Kingsley,
Ubersetzung durch Uwe Stosch in
GIB ZEIT, 2000, S. 19).

Es kommt auf Untersttitzung an, die
nicht steuert, sondern beisteuert!

Es wurde weiter oben von der so
wichtigen Unterstitzung gesprochen,
die Eltern brauchen, um ihre eigenen
Krafte zu aktivieren und zu nutzen.
Vieles — wenn nicht alles — hangt des-
halb davon ab, ob Eltern unmittelbar
nach der Diagnosestellung ein Bera-
tungs- und Férderangebot erhalten,
welches ihnen vermittelt, dass sie
auch mit dieser Diagnose nach wie
vor die Eltern ihres Kindes sind, dass
sie alles zur Verfugung haben, was
dieses Kind fiir seine Entwicklung
braucht (Eltern fangen nie bei ,Null
an, auch wenn sie noch nie etwas
von Horschadigung gehdrt haben)
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und dass die fachliche Unterstiitzung
immer nur ,beisteuert”, das heif3t, zu
dem was vorhanden ist, zusatzliche
Akzente einbringt, um das Vorhande-
ne zu erweitern. Eine gute fachliche
Beratung informiert auch differen-
ziert und ergebnisoffen und sie halt
verschiedene Mdoglichkeiten der For-
derung und Begleitung in ihrem An-
gebot vor. Wissenschaftliche Unter-
suchungen aus den USA zeigen, dass
unter diesen Voraussetzungen die
Entwicklung der Kinder in aller Regel
sehr positiv verlauft (vgl. Yoshinaga-
Itano, 2003).

.Man hilft den Menschen nicht,
wenn man fiir sie tut, was sie selbst
tun kénnen* (Abraham Lincoln).
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otoakustischen
Emissionen.

Automatisierte

Hirnstammaudio-
metrie mit
einem speziellen
Screeninggerat.

Was ist eine HOrstorung?
Testverfahren und ihre Ergebnisse

Gerlinde Renzelberg

Etwa 15 Millionen Menschen in Deutsch-
land sind von einer Horstérung betrof-
fen. Ungefahr 90 Prozent davon sind
Uber 50 Jahre alt. Aber ein bis zwei
von tausend Kindern werden bereits
mit einer auffalligen Hérminderung
geboren. Dabei wird grundsatzlich
zwischen zwei Arten von Horstérun-
gen unterschieden:

a) Schallempfindungsstérungen
Haufig handelt es sich bei Horstérun-
gen um Probleme im Innenohr, soge-
nannte Schallempfindungsstoérungen.
Hier sind in den meisten Féllen die
Sinneszellen in der Horschnecke teil-
weise oder umfanglich zerstért. Der
Schall kann somit nur unvollstandig
Uber die Nervenbahnen an das Ge-
hirn weitergeleitet werden. Die Ursa-
chen von Schallempfindungsstérun-
gen sind vielfaltig. Sie kénnen sowohl
erblich bedingt sein als auch vor,
wahrend oder nach der Geburt er-
worben werden (z.B. Krankheiten der
Mutter, Alkohol- oder Drogenkonsum
in der Schwangerschaft, Frihgebur-
ten, mangelnde Sauerstoffzufuhr bei
der Geburt, Hirnhautentziindung).

b) Schallleitungsstérungen

Seltener sind Schallleitungsstoérun-
gen, bei denen das AuBen- und/oder
das Mittelohr betroffen sind. Beispiels-
weise ist der Gehdrgang entziindet,
verengt oder nicht vorhanden, das
Trommelfell kann eingerissen sein
oder die Gehdorkndchelchenkette im
Innenohr ist unterbrochen. Es kommt
hierdurch zu einer nur gedampften
Ubertragung der akustischen Reize.

Schallleitungsstérungen treten oft erst
innerhalb der friihen Lebensjahre und
meist durch infektiose Prozesse auf
(z.B. Kinderkrankheiten, lang anhal-
tende Mittelohrentziindungen).

Horstorungen fuhren zu einer einge-
schréankten Wahrnehmung von akus-
tischen Signalen. Das bedeutet nicht
nur, dass Schallereignisse leiser oder
gar nicht gehort werden;es kommt
vielmehr haufig zu einem verzerrten,
bruchstiickhaften oder auch falschen
Horen. Fir die Erfassung einer Hors-
torung steht eine breite Palette von
diagnostischen Instrumentarien zur
Verfligung. Bei den objektiven Ver-
fahren bleibt der Proband passiv; bei
den subjektiven Tests ist es notwen-
dig, dass er sich aktiv beteiligt.

Objektive Testverfahren

Das Neugeborenen-Horscreening (NHS)
ist ein ,Siebtest, der nur eine Ja-
oder Nein-Antwort liefert. Die Gera-
te, die fur solche Screenings benutzt
werden, zeigen deshalb entweder ein
Lpass” fur gehort oder ein ,refer” fur
nicht gehort an. Durch das Screening
kann bereits kurz nach der Geburt
festgestellt werden, ob das Kind gut
hért oder moglicherweise ein Horpro-
blem vorliegt. Anfang 2009 wurde das
NHS in Deutschland gesetzlich veran-
kert; es besteht somit der Anspruch
auf eine Fruherkennungsuntersu-
chung auf Horstérungen. Das NHS
findet meist bei der zweiten Untersu-
chung (U2) noch in der Klinik statt.

Zur Durchfiihrung des NHS stehen
zwei verschiedene Verfahren zur
Verfugung. Beide sind in wenigen

Minuten durchfihrbar. Sinnvoll ist
die Durchfihrung wahrend das Kind
nach dem Stillen schléft. Beim ers-
ten Verfahren handelt es sich um die
Messung transitorisch evozierter oto-
akustischer Emissionen (TEOAE). Da-
bei wird Uber eine Sonde, die in den
Gehorgang eingefuhrt ist, ein Ton
eingespielt, der bei einem gesunden
Gehor Reaktionen im Innenohr aus-
I6st. Eine ,,Antwort” auf den Reiz lasst
den Schluss zu, dass AuBen-, Mittel-
und Innenohr intakt sind.

Beim zweiten Verfahren, der automa-
tisierten Hirnstammaudiometrie (au-
tomated Brainstem Electric Response
Audiometry, kurz aBERA, bzw. auto-
mated Auditory Brainstem Response,
kurz AABR), werden kurze Click-Sig-
nale angeboten. Die ,Antwort“ des
Hirnstamms wird &hnlich wie bei ei-
nem EEG Uber Elektroden gemessen,
die auf die Stirn, den Nacken und die
Wangen geklebt sind, oder Uber ein
spezielles Screeninggerét, in das die
Elektroden bereits integriert sind. Bei
einer Reaktion auf den angebotenen
Reiz kann davon ausgegangen wer-
den, dass AuRen-, Mittel- und Innen-
ohr sowie die Regionen der Horbahn
bis zum Hirnstamm intakt sind.

Eine leichte Schwerhdrigkeit wird bei bei-
den Verfahren allerdings nicht erkannt.
Und ein auffélliges Testergebnis weist
noch nicht zwingend auf eine Horstérung
hin, da sich eventuell noch Fruchtwasser
im Gehorgang befinden kann. Deshalb
muss die Untersuchung gegebenenfalls
zeitnah wiederholt werden.

Bei wiederholt auffalligem Ergebnis
werden weitere objektive Messver-
fahren eingesetzt, die ein differen-
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zierteres Bild Uber eine mdgliche
Horstérung zulassen. Zu den Stan-
dardverfahren gehéren Tests, die
ahnlich wie beim NHS Reaktionen
der Haarzellen im Innenohr oder
des Hirnstamms bestimmen, wie
z.B. die klassische Messung von oto-
akustischen Emmissionen und die
frequenzspezifische BERA. Sie sind
zeitlich aufwandiger, kdnnen jedoch
nicht nur Auskunft geben, ob eine
Horstérung vorliegt oder nicht, son-
dern lassen Aussagen zu, in welchen
Frequenzbereichen mdglicherweise
eine EinbuBe vorliegt, ob also eher
tiefe, mittlere oder hohe akustische
Signale weniger gut oder gar nicht
gehort werden koénnen.

Subjektive Testverfahren

=

Verhaltensbeobachtungen werden vor-
wiegend bei Kleinkindern durchge-
fuhrt. Dem Kind werden Tone und
Gerausche uber Lautsprecher vorge-
spielt. Diese Signale sind verschieden
laut, verschieden hoch und kommen
aus verschiedenen Richtungen. Der
Prifer beobachtet und notiert, auf
welche Signale das Kind reagiert. We-
sentlich ist bei der Verhaltensaudio-
metrie — wie auch bei allen anderen
subjektiven Messverfahren —, dass
das Kind nicht durch Blickkontakt

Typische Situation
bei einer Kinder-
audiometrie: Der
Prifer spielt dem
Kind tber Kopf-
horer verschiede-

ne Signale ein.
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Abb. 1: Schema-
tische Darstellung
der Funktion
eines Knochen-
leitungshdrers.

oder andere kdrperliche Signale der
anwesenden Personen auf die Schall-
reize aufmerksam gemacht wird.

Bereits ab etwa 24 Monaten sind
manche Kinder in der Lage, bewusst
auf akustische Signale zu reagieren.

gangen (siehe Abbildung 1). Diese
Messung gibt Aufschluss dariiber, ob
eine Schallempfindungs- oder eine
Schallleitungsstérung vorliegt. Um zu
dokumentieren, was das Kind ge-
hért hat, wird in einem Formular

Luftleitung

akustisches

i z
Signal " Aultenohr }—'I Mittelohr '—-'l Innenchr

i
ul Schadelknochen [

Knochenleitung

Nun kann die Spielaudiometrie einset-
zen. Das Kind soll z.B. durch Nicken
deutlich machen, dass es etwas ge-
hért hat. Daraufhin wird das Kind be-
lohnt, wobei die Belohnungssysteme
variabel und abhangig von der Ent-
wicklung des Kindes sind. Bei einigen
Kinder kann die Messung zu diesem
Zeitpunkt statt Gber Lautsprecher so-
gar bereits Uber Kopfhérer erfolgen,
so dass jedes Ohr getrennt uberprift
werden kann.

Um ein mdglichst genaues Bild von
der Horstérung zu erhalten, wird
zusatzlich eine Messung mit dem
Knochenleitungshorer durchgefihrt,
einem kleinen Vibrator, der am Scha-
del hinter dem Ohr angelegt wird.
Genau wie das Trommelfell wird
so auch der Schéadelknochen zum
Schwingen angeregt. Dadurch wer-
den die akustischen Signale direkt an
das Innenohr Ubertragen und somit
das Aufen- und das Mittelohr um-

— dem sog. Audiogramm-Formular —
vermerkt, wie laut (Schalldruck) und
wie hoch (Frequenz) die angebote-
nen akustischen Reize waren. In den
meisten Kliniken und in fast allen
Beratungsstellen stehen dazu heute
hochwertige Gerate und Computer
zur Verflgung.

Etwa ab dem zweiten Lebensjahr
kénnen bereits auch Tests mit Spra-
che durchgefihrt werden, sofern
die Kinder eine entsprechende Laut-
sprachkompetenz erworben haben.
Das Angebot an Testverfahren ist
sehr vielfaltig und sie werden nach
dem Alter oder den intellektuellen
Fahigkeiten des Kindes ausgewahlt.
Viele Tests zur Erfassung des Horver-
mogens werden mit Stérgerduschen
durchgefihrt. Dadurch soll eine na-
tirliche und alltagliche Situation ge-
schaffen werden, da viele Probleme
beim Horen eben gerade in lauter
Umgebung auftreten (z.B. Stral3en-

larm, Unterhaltung vieler Menschen).
Sprachtests geben wichtige Hinweise
fir die Einstellung von Horgeraten
und Cochlea-Implantaten.

Insgesamt ist zu betonen, dass es
nicht das eine Messinstrument fiir ein
bestimmtes Horproblem gibt. Es ist
sinnvoll, verschiedene Diagnoseinst-
rumentarien einzusetzen. Wesentlich
ist vor allem bei Kindern neben der
Ermittlung von messharen Daten im-
mer die Beobachtung von Verhaltens-
anderungen, die nicht selten damit zu
tun haben, dass sich das Hoéren ver-
andert hat oder dass ein Horsystem
nicht adédquat angepasst ist.

Darstellung von Hdrverlusten:
Das Audiogramm

Mittels Tests mit Sinusténen kann
ein Hoérschwellenaudiogramm erstellt
werden. Dabei wird fur verschiedene
Frequenzen die Lautstéarke (Schall-
druck) gesucht, bei der der Prifling
gerade anfangt das Signal zu hdoren.
Der Prifer spielt die Frequenzen mit
zunehmender Lautstarke ab, der
Prufling drickt einen Knopf sobald
er den Ton hort. Der ermittelte Wert
wird in ein Audiogrammformular ein-
getragen. Daraus wird ersichtlich,
bei welcher Frequenz — gemessen in
Kilohertz (kHz) — und bei welchem
Schalldruck — gemessen in Dezibel
(dB) — die einzelnen Signale wahr-
genommen wurden. Die so festge-
stellten Punkte werden verbunden
und es entsteht eine Horschwellen-
kurve. Gemessen wird zuerst mit
dem Luftleitungshdrer, dann mit dem
Knochenleitungshorer. Anhand dieser
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Messungen kénnen Ruckschlisse auf
die Art der vorliegenden Horstorung
gezogen werden: bei Schallempfin-
dungsstoérungen liegen die Kurven der
beiden Messungen nahe beieinander
(siehe Abbildung 2); bei Schalllei-
tungsstérungen dagegen weisen sie
einen Abstand auf, wobei die Kurve

Frequenz in kHz
0,125 0,25

05 1 152 3 4 6 8 10
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Abb. 2: Hérkurve bei einer Schallempfindungsstérung:

Hinweis auf eine Stérung im Bereich des Innenohrs.

fur die Messung der Knochenleitung
(gestrichelte Linie) nahe der Nullli-
nie liegt (siehe Abbildung 3 auf der
nachsten Seite).

Null Dezibel ist der Wert, bei dem
Menschen, die gut hoéren, gerade an-
fangen, ein akustisches Signal wahr-
zunehmen. Bei 90 bis 100 dB werden
die eingespielten Signale von den
meisten normalhérenden Menschen
bereits als unangenehm oder sogar
schon als schmerzhaft empfunden.
Je tiefer die Horschwellenkurve im
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Schalldruck in Dezibel (dB)
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Abb. 3: Horkurve bei einer Schallleitungsstérung: Hinweis
auf eine Stérung im Bereich des AuBen- oder Mittelohrs.

Audiogramm liegt, also je mehr sie
von der Nulllinie abweicht, desto ge-
ringer ist das Horvermdgen. Wenn
die Kurve wie beispielsweise in Ab-
bildung 2 rechts stark abfallt, kdnnen
hohe Tone weniger gut wahrgenom-
men werden. Wenn die Kurve wie in
Abbildung 3 relativ waagerecht liegt,

liegt ein verminderter Horeindruck
Uber alle Frequenzen vor.

Die Einteilung der Horfahigkeit erfolgt
ublicherweise in sechs Stufen, wobei
die Angaben des Schalldruckbereichs
in der Fachliteratur nicht einheitlich
sind. In der unten stehenden Tabelle
sind die am h&ufigsten genannten An-
gaben angefiihrt. Daneben wird auf-
gezeigt, welche akustischen Signale
in etwa diesen Werten entsprechen.

Audiogramme mit ihren Horschwel-
lenkurven geben aber nicht nur
Aufschluss, welche Stérungen in
welchen Bereichen des Gehors vor-
liegen. Sie kdnnen auch helfen zu
verstehen, warum bei einem be-
stimmten Kurvenverlauf Sprache
nicht mehr —oder nicht mehr richtig —
gehort wird. Es ist jedoch wesent-
lich zu betonen, dass es sich bei die-
sem Versuch der Erklarung nur um
eines von vielen Puzzleteilchen der
Antwort auf die Frage handelt, wie
Horen oder Nicht-Horen funktioniert.

Um nun dieses eine Puzzleteilchen
zu erklaren, ist es wichtig zu wis-
sen, dass die Mitlaute (Konsonan-
ten) und die Selbstlaute (Vokale)
der Sprache nicht gleichméaRig in
dem Bereich des Horens verteilt
sind, den das Audiogramm abbildet.
Die Laute der menschlichen Stimme
konzentrieren sich auf eine Flache,
die sich nierenférmig in einem be-
grenzten Bereich ausdehnt. Sie wird
deshalb ,Sprachniere* oder auch
»~Sprachbanane* genannt.

Wenn nun die ermittelte Horschwel-
lenkurve in einem Audiogramm auf
die Sprachniere projiziert wird (sie-
he Abbildung 4), zeigt sich, dass in
vielen Fallen auch die Flache des
Sprachbereichs betroffen ist. Was in
der Abbildung dunkel markiert ist,
wird nicht gehért. Im vorliegenden
Beispiel sind vor allem die hdheren
Frequenzen abgeschnitten. Hier be-
finden sich die dominanten Antei-
le von Lauten, die hell klingen; im
Deutschen wéren das beispielsweise
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Abb. 4: Eingeschrankte Wahrnehmung von Sprache: Die
sogenannte ,Sprachniere, Uberlagert von der Horkurve.
Bestimmte Laute der Sprache werden durch die Horstérung

nicht mehr wahrgenommen.

die Laute /i/ oder /s/. Dagegen wer-
den Laute mit dominantem Anteilen
im Bereich der tiefen Frequenzen,
die deshalb auch tief klingen wie
z.B. /u/ oder /m/ noch gut erkannt.

Horfahigkeit Schalldruck | akustische Beispiele mit
indB dB-Angaben

normalhdrend bis 20 Rauschen von Blattern (15),
Flistern (20)

geringgradig schwerhérig 20-40 Kihlschrankbrummen (30)

mittelgradig schwerhorig 40-60 normale Unterhaltung (40),
Geschirrspuler (50)

hochgradig schwerhorig 60-90 Haushaltslarm (70), Staubsauger
(80), Schnarchgerausch (90)

an Taubheit grenzend schwerhdrig 90-100 Motorrad, Kreisséage,
Presslufthammer (100)

taub > 100 Flugzeug in geringer Entfernung,
Vuvuzela (120), Knall der Entfaltung
eines Airbags (160)

Verfasserin:

Prof. Dr. Gerlinde Renzelberg ist Professorin fur Padagogische Audiologie und Hor-Sprachférderung
am Institut fur Behindertenpédagogik der Universitat Hamburg und Leiterin des Zentrums fur Disa-
bilityStudies (ZeDiS). Sie ist Vorsitzende der Norddeutschen Direktorenkonferenz (NorDiKo) der Lei-
terinnen und Leiter der Einrichtungen fur Horgeschadigte im norddeutschen Raum und seit 2006
Standige Referentin der Fortbildung ,,Audiotherapeut” der Europdischen Union der Horgerédteakus-
tiker (EUHA).




Deutscher Gehorlosen-Bund e. V.

Was ist Gebardensprache?

Bettina Herrmann und Dennis Blitz

Genau genommen muss die Frage
lauten: Was sind Gebéardensprachen?

Denn es gibt nicht — wie haufig an-
genommen wird — eine universelle
Gebéardensprache, die auf der gan-
zen Welt gleich ist, sondern viele
verschiedene nationale Gebarden-
sprachen: in Deutschland ist das die
Deutsche Gebardensprache (DGS),
in Frankreich die Langue des Signes
Frangaise (LSF), in GroR3britannien
gebardet man in British Sign Lan-
guage (BSL), in den USA in American
Sign Language (ASL) und so weiter
und ebenso wie in den gesproche-
nen Sprachen (auch Lautsprachen
genannt) gibt es auch in den Gebéar-
densprachen Dialekte, also regionale
Unterschiede. Denn Gebardenspra-
chen haben sich, wie auch die ver-
schiedenen Lautsprachen auf der
Welt, natirlich entwickelt. Sie wur-
den nicht von jemandem ,erfunden®.
Vielmehr gab es schon immer gehor-
lose Menschen, deren Muttersprache
sozusagen die Gebardensprache ist,
und die eine Sprachgemeinschaft bil-
den, in der diese lebendige Sprache
entstanden ist.

Der Unterschied zwischen Gebéarden-
sprachen und Lautsprachen besteht
in der Art und Weise, wie und womit
sprachliche Zeichen produziert wer-
den. In der gesprochenen Sprache
sind es vor allem die Stimmbander,
die im Zusammenspiel mit Zunge und
Lippen akustische Signale erzeugen.
Diese Signale werden auditiv, also
Uber das Ohr, aufgenommen. In der
gebardeten Sprache sind es gestische

Zeichen, die vor allem mit den Han-
den gebildet werden und im Kontext
mit der raumlichen Bewegung, der
Ausfihrungsstelle des Zeichens, der
Mimik und der Kérperhaltung die Ge-
béarden ergeben. Sie werden visuell,
also mit den Augen, wahrgenom-
men. Gebardensprachen haben alle
Eigenschaften, die eine Sprache aus-
machen. In der Sprachwissenschaft
gelten sie als eigenstandige und voll-
wertige, naturliche Sprachen. Sie ha-
ben eine eigene Grammatik, die sich
grundlegend von der Grammatik der
Lautsprachen unterscheidet.

In Deutschland ist die DGS seit ihrer
Verankerung im Behindertengleich-
stellungsgesetz von 2002 offiziell an-
erkannt. Unterscheiden muss man die
DGS von anderen Kommunikationsfor-
men des Deutschen, die auch Gebar-
den verwenden, wie z.B. Lautsprach-
begleitendes Gebarden (LBG) oder
Lautsprachunterstitzendes Gebarden
(LUG). Dabei begleitet man unter-
stitzend das gesprochene Deutsch
unter Verwendung von Gebarden.
Demnach ist LBG, anders als die
DGS, keine eigenstéandige Sprache,
denn sie folgt der Grammatik der
deutschen Lautsprache und kann
als visuelle Form der gesprochenen
Sprache angesehen werden. LBG
wird h&ufig von schwerhdrigen und
ertaubten Menschen verwendet, die
lautsprachlich orientiert sind
und daher diese Form der Kom-
munikation eher bevorzugen.
Lautsprachbegleitende Ge-
barden sind im Behindertengleichstel-
lungsgesetz als Kommunikationsform
der deutschen Sprache anerkannt.

Mittels Gebardensprache kann man
alles ausdrucken, sowohl konkrete
Dinge als auch abstrakte Gedanken.
Man kann sich in Gebé&rdensprache
Uber das Wetter unterhalten oder
auch Uber politische Themen disku-
tieren. Der Ausdrucksféhigkeit sind
keine Grenzen gesetzt. Oftmals kann
in Gebardensprache sogar man-
cher Inhalt viel kompakter und ein-
deutiger formuliert werden, da sich
mehrere Inhalte gleichzeitig in eine
gebardensprachliche AuRerung ein-
binden lassen. Zum Beispiel nutzt die
Grammatik der DGS fir die Verortung
von Personen und Gegenstanden den
sogenannten Gebérdenraum - der
Bereich vor dem Oberkdrper, in dem
die Gebéarden ausgefiihrt werden. Am
Anfang einer AuRerung kénnen ein-
zelne Objekte an einen bestimmten
Ort im Gebéardenraum platziert wer-
den, worauf dann im weiteren Verlauf
lediglich durch Zeigen auf die jeweili-
ge Stelle der Bezug hergestellt wird.
Fur Eigennamen oder Fremdwdrter
wird meistens auf das sogenannte
Fingeralphabet zuriickgegriffen. Es
ist ein Hilfsmittel, um die Buchstaben
des Alphabets durch Handzeichen zu
visualisieren.

Verfasserlnnen:
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Gebardensprache zu lernen ist ge-
nauso komplex wie das Erlernen ei-
ner gesprochenen Sprache und dau-
ert ebenso lange. Viele Horende sind
anfangs gehemmt, den Korper als
Sprachinstrument zu nutzen. Gleich-
zeitig Ubt die Gebardensprache eine
groBe Faszination auf viele hérende
Menschen aus, die von ihrer Aus-
druckskraft und Lebendigkeit begeis-
tert sind.

Viele gehdrlose und hochgradig hor-
behinderte Menschen sehen die Ge-
bardensprache als ihre Mutterspra-
che an, weil sie die Gebardensprache
aufgrund ihrer Zuganglichkeit als ihre
natirliche Sprache betrachten. Das
gilt oft auch dann, wenn sie die Ge-
bardensprache erst spater im Leben
erwerben konnten. Kommunikative
Barrieren, mit denen horbehinderte
Menschen tagtéglich konfrontiert sind,
verschwinden in der Gemeinschaft der
Gebardensprachnutzerinnen. Die Ge-
horlosengemeinschaft kann als
sprachliche Minderheit angesehen
werden, der durch das Recht auf die
Verwendung ihrer Muttersprache in
allen Lebensbereichen eine aktive
Teilhabe an der Gesellschaft gewahrt
werden kann.

Bettina Herrmann ist wissenschaftliche Referentin beim Deutschen Gehdérlosen-Bund e.V. Vor dieser

Tatigkeit war sie als wissenschaftliche Mitarbeiterin in verschiedenen Projekten am Institut fur Deut-

sche Gebéardensprache und Kommunikation Gehérloser (IDGS) an der Universitat Hamburg beschéaf-

tigt. Sie ist Mitautorin der ,Grammatik der Deutschen Gebé&rdensprache®. Dennis Blitz ist Student der

Gebardensprachen am IDGS. Er war in der sprachlichen Frihférderung hérender Kinder gehorloser

Eltern tatig. Wahrend seines eineinhalbjahrigen Auslandaufenthaltes an der Université Paris 8 lernte

er die Franzosische Gebardensprache.

Gebérdenspra-

chen haben alle
Eigenschaften,
die eine Sprache

ausmachen.
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Deutschland ist

eines der wenigen
europaischen
Lander, welches
die nationale
Gebardensprache
offiziell als eigen-
standige Sprache
anerkennt.

Die Gebardensprache

in deutschen Gesetzen

Annika Pabsch

In Deutschland wird die Deutsche Ge-
bardensprache in mehreren Gesetzen
ausdrucklich genannt. Deutschland
ist eines der wenigen europaischen
Lander, welches die nationale Gebér-
densprache offiziell als eigenstandige
Sprache anerkennt. Obwohl es in der
Mehrzahl der EU-Lander Gesetze gibt,
die Gebardensprache zwar erwah-
nen, so ist die offizielle Anerkennung
jedoch eher die Ausnahme. Eine Viel-
zahl an Gesetzen europdischer Lander
nennt meist nur das Wort ,,Gebarden-
sprache” und spezifiziert nicht — an-
ders als einige deutsche Gesetze —
welche Gebardensprache gemeint ist.
Dies ware vor allem in Landern mit
mehr als einer Gebardensprache (z.B.
Belgien, Finnland oder der Schweiz)
von Wichtigkeit.

Erst nach einem langen Kampf wur-
de die Deutsche Gebardensprache
in deutsche Gesetze aufgenommen.
Nicht nur dem Deutschen Gehdrlosen-
Bund, sondern auch den zahlreichen
lokalen Aktionen und Landesgehor-
losenverbanden ist es zu verdanken,
dass die Gesetze nunmehr gehorlo-
sen Menschen das Recht auf Deut-
sche Gebérdensprache (DGS) geben:

Der wohl wichtigste Satz ist die offizi-
elle Anerkennung der Deutschen Ge-
bardensprache im Behindertengleich-
stellungsgesetz (BGG) in Paragraph 6
Absatz 1: ,Die Deutsche Gebarden-
sprache ist als eigenstandige Sprache
anerkannt.” Paragraph 6 (Gebéarden-
sprache und andere Kommunikations-
hilfen) erwéhnt auBerdem in Absatz 2

lautsprachbegleitende Gebéarden (LBG)
als anerkannte Kommunikationsform
der deutschen Sprache. In Absatz 3
wird gehdrlosen, schwerhérigen und
ertaubten Menschen das Recht zuge-
sprochen, DGS und LBG zu verwen-
den. Dies ist signifikant, da Absatz 1
der DGS lediglich offiziellen Status
einrdumt, aber nichts bezuglich ihrer
Benutzung erwahnt. Paragraph 9 des
BGG geht noch einen Schritt weiter:
Hor- und sprachbehinderte Menschen
haben das Recht, im Verwaltungsver-
fahren — d.h. im Umgang mit Behor-
den — DGS und LBG zu verwenden
und hierfir Dolmetscher zu bestel-
len. Der genaue Umfang sowie der
Anwendungsbereich werden in der
Kommunikationshilfenverordnung
(KHV) festgelegt. Dieses Gesetz ist
auf Bundesebene gultig und daher
nur bei Institutionen des Bundes an-
wendbar. Die einzelnen Bundeslander
haben inzwischen allerdings alle Lan-
desgleichstellungsgesetze (LGG) ver-
abschiedet, die mehr oder weniger
den Wortlaut des Bundesgesetzes
wiedergeben. Obwohl die LGGs im
Wesentlichen dem BGG entsprechen,
sind Unterschiede von Land zu Land
ersichtlich, die vor allem im Bereich
der Bereitstellung von Dolmetschern
signifikant sind.

Drei Sozialgesetzbiicher (SGB) er-
wahnen die Deutsche Gebardenspra-
che: SGB I, SGB IX und SGB X. Das
SGB | (817(2) Ausfuhrung der Sozi-
alleistungen) erlaubt horbehinder-
ten Menschen explizit bei der Inan-
spruchnahme von Sozialleistungen,
insbesondere auch bei Arztbesuchen,
Gebardensprache zu verwenden.

Weiter regelt dieser Absatz auch,
dass die Leistungstrager (z.B. das
Sozial- oder Integrationsamt) fiir die
Ubernahme der Kosten verantwortlich
sind, die ,durch die Verwendung der
Gebardensprache und anderer Kom-
munikationshilfen” entstehen. Dies
beinhaltet auch die Kosten fur einen
Gebardensprachdolmetscher.

Das SGB IX (Rehabilitation und Teil-
habe behinderter Menschen) setzt in
seiner Version von 2001 einige Ande-
rungen am SGB X (Sozialverwaltungs-
verfahren und Sozialdatenschutz)
fest: Paragraph 19 Absatz 1 des SGB X
bestimmt Deutsch als Amtssprache.
Gebardensprache wird im néchsten
Satz zwar nicht als zweite Amtsspra-
che anerkannt, aber hdrbehinderte
Menschen haben das Recht, Gebér-
densprache zur Verstandigung in der
Amtssprache zu verwenden. In einer
Anmerkung zu diesem Gesetz wird
festgelegt, dass dies nur die Deut-
sche Gebéardensprache beinhaltet
und keine andere nationale Gebér-
densprache. Dies festigt den Status
der Deutschen Gebéardensprache als
anerkannte Sprache des deutschen
Staates und gibt ihr eine besonde-
re Position, die in keinem Vergleich

Literatur:
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zu anderen gesprochenen Sprachen
steht. Menschen, die des Deutschen
nicht méachtig sind, bekommen z.B.
ebenso einen Dolmetscher zur Ver-
fugung gestellt, wenn sie vor Gericht
stehen, konnen dieses Recht aber
nicht im Verwaltungsverfahren (zur
Kommunikation mit Behérden) ein-
klagen.

Die Bundesbeihilfeverordnung (BBhV),
die Einzelheiten der finanziellen Un-
terstitzung im Gesundheitsbereich
im Rahmen des Bundesbeamtenge-
setzes regelt, gibt hdorbehinderten
Menschen ebenfalls das Recht auf
Kommunikationshilfen z.B. in Form
eines Gebardensprachdolmetschers.

Die Deutsche Gebardensprache ist in
einer Vielzahl von Gesetzen verankert.
Auffallig ist allerdings, dass diese alle
in den Behindertenbereich bzw. die
Sozialgesetze fallen. Gebéardenspra-
che ist im Bereich Bildung nicht auf
Bundesebene zu finden, da Bildung
Landersache ist. Denkbar ware eine
Nennung von Gebéardensprache auch
in anderen Bereichen der Gesetzge-
bung, wie z.B. im Bereich von Min-
derheitenschutz.

Wheatley, M. & Pabsch, A. (2010): Sign Language Legislation in the European Union.
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sprache und
anderen Kommu-
nikationshilfen

im Verwaltungs-
verfahren nach
dem Behinderten-
gleichstellungs-
gesetz

BBhV: Verord-
nung uber Beihilfe
in Krankheits-,
Pflege- und
Geburtsféllen
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Haufige Fragen von Eltern

Fur die meisten Eltern stellt die Feststellung einer Horschadigung zunéchst
einen Schock dar. Sie sehen sich pl6tzlich mit einer Realitat konfrontiert, die
ihnen véllig unbekannt ist und die sie sich nicht vorstellen kdnnen. Pl6tzlich
sind da Gedanken und Fragen, fir die sie noch keine Antworten haben. Im

Folgenden sollen einige dieser haufigen Fragen beantwortet werden.

Was tun nach der Diagnose?

Neben der medizinischen Beratung sollten Sie unbedingt zusatzlich Hilfe
und Unterstitzung bei verschiedenen Beratungsstellen und Frihférderzen-
tren suchen. Eltern sollten groRen Wert auf eine umfassende, wertneutrale
und ganzheitliche Beratung legen und auf die Erfahrung von Fachleuten,
insbesondere Fachleuten mit Horbehinderung, zurlickgreifen. Die Beratung
sollte nicht nur das betroffene Kind im Blick haben, sondern die ganze
Familie. Eines muss immer mit bedacht werden: Fir jedes Kind muss in-
dividuell entschieden und das Fur und Wider abgewogen werden. Fiir den
Umgang mit der Diagnose einer Horbehinderung gibt es kein allgemein
glltiges Rezept.

Sehr empfehlenswert ist es fur Eltern auch, Kontakt zu anderen Eltern
hérbehinderter Kinder aufzubauen. Die Erfahrungen anderer Eltern sind
genauso wertvoll wie das Fachwissen beratender Fachleute. Der Austausch
mit anderen Eltern hilft dabei, den eigenen Weg zu finden.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Hintermair auf S. 8 und
Hennies auf S. 72.

Kann mein Kind sprechen lernen?

Nach der Diagnosestellung besteht die grote Angst horender Eltern oft
darin, nicht mit ihrem Kind sprechen und damit auch nicht mit ihm kom-
munizieren zu kénnen. Der Akt des Sprechens wird oft mit der Fahigkeit
zu Kommunizieren gleichgesetzt und die Diagnose der Horschadigung mit
der Vorstellung verbunden, mit dem Kind nicht kommunizieren zu kénnen.
Damit ist wiederum die Angst verbunden, mit dem Kind keine so starke
emotionale Bindung aufbauen zu kénnen, wie es mit einem hdrenden Kind
ganz selbstverstandlich moglich wére.

Diese Angste sind verstandlich, aber unbegriindet. Natirlich ist Kommu-
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nikation maéglich. Der Aufbau einer liebevollen Bindung zu seinem Kind ist
nicht von einem funktionierenden Hoérorgan abhéngig. Kommunikation ist
viel mehr als Artikulation.

Richtig ist, dass der Erwerb der gesprochenen Sprache erschwert sein wird
und sich die Aussprache lhres Kindes anders anhoren wird als die eines
hérenden Kindes. Trotzdem kann es sprechen lernen. Und Sie kénnen ihm
kommunikativ entgegenkommen, indem Sie lhrem Kind aufferdem eine
Sprache anbieten, die es in jeder Situation verstehen kann: die Gebéarden-
sprache. Denn Kommunikation funktioniert nur gemeinsam.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Szagun auf S. 40, Kollien auf
S. 44 , Hintermair auf S. 50 und Gericke auf S. 76.

Wie verlauft der Spracherwerb bei Kindern mit einer
Horbehinderung?

Die so genannte sensible Phase der Sprachentwicklung, in der das Lernen
einer Sprache besonders effektiv verlauft, ist ungeféahr wahrend der ersten
vier Lebensjahre. Innerhalb dieser Phase kann sich das Gehirn auf sprachli-
cher Ebene am besten ausbilden und Sprache — sowohl gesprochene Spra-
che als auch Gebardensprache — kann am leichtesten erworben werden.

Im Vergleich zum nattirlichen Spracherwerb hérender Kinder wird bei Kin-
dern mit Horbehinderung der Erwerb der gesprochenen Sprache etwas ver-
zdgert und unter erschwerten Bedingungen verlaufen. Am Anfang muss es
zunachst darum gehen, die Regionen im Gehirn zu aktivieren, die fir die
Verarbeitung von Sprache zustandig sind. Dies ist sowohl durch gesproche-
ne Sprache als auch durch Gebardensprache mdglich — allerdings ist ge-
sprochene Sprache fur das horbehinderte Kind nur begrenzt zugénglich.

Das friihe Erlernen der Gebardensprache fiihrt bei vielen Kindern dazu,
dass ihre naturliche Sprachkompetenz aktiviert wird, die wiederum das
Erlernen der Lautsprache fordert. Gebardensprachlich geférderte Kinder
durchlaufen beim Erwerb der Gebardensprache dieselben Sprachentwick-
lungsschritte wie hérende Kinder im Verlauf des Lautspracherwerbs. Eine
zweisprachige Sprachférderung hérbehinderter Kinder sollte daher gerade
innerhalb der sensiblen Phase angeboten werden.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Hanel-Faulhaber auf S. 36
und Szagun auf S. 40.
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Gebardensprache — Ja oder Nein?

Lange Zeit war die Sprachférderung hérbehinderter Kinder einseitig darauf
angelegt, dass diese sprechen und von den Lippen absehen lernen. Der
Einsatz von Gebardensprache wurde negativ bewertet und abgelehnt. So
hielt sich sehr lange das Vorurteil, dass der Erwerb der Lautsprache durch
das gleichzeitige Angebot von Gebardensprache behindert und erschwert
wurde. Ein Argument, das leider in vielen Fallen dazu fuhrte, dass Kindern
der Zugang zur Gebardensprache zunéchst verwehrt blieb — mit negativen
Auswirkungen auf ihre sprachliche und kognitive Entwicklung.

Der Einsatz von Gebardensprache in der Friihférderung mit dem Ziel eines
zweisprachigen Bildungsweges ist also in Verbindung mit einer dem Kind
angemessenen medizinisch-technischen Versorgung unbedingt zu empfeh-
len. Das Kind erhélt so die Chance, eine barrierefreie Sprache als Erstspra-
che zu erwerben und dariiber hinaus auch in allen spateren Lebensphasen
Uber die erforderlichen Ressourcen zu verfuigen, etwa um mittels Gebéar-
densprachdolmetschern zu studieren.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Hadnel-Faulhaber auf S. 36,
Kollien auf S. 44, Hintermair auf S. 50 und Bentele auf S. 58.

Cochlea-Implantat (Cl) oder Horgerateversorgung?
Warum gibt es Meinungen gegen das CI1?

Diese Frage ist eine der ersten Fragen, mit der Eltern nach der Diagnose
konfrontiert werden. Die Schwierigkeit bei ihrer Beantwortung besteht darin,
dass es keine allgemeingliltige Antwort fiir die eine oder andere Technik gibt.
Einzig bei den Kindern, fur die eine Implantation nicht in Frage kommt (z.B.
bei fehlendem Hérnerv oder verkndcherter Cochlea), ist der Weg in dieser
Hinsicht eindeutig. In den meisten anderen Féallen wird von medizinischer
Seite aus die Moglichkeit eines CI friih zur Sprache gebracht.

Da es sich bei einer Cl-Implantation um einen schwerwiegenden Eingriff mit
Risiken und lang anhaltenden Folgen fur lhr Kind handelt, sollte diese Ent-
scheidung nicht Ubereilt getroffen werden. Leider berichten betroffene Eltern
immer wieder, dass sie sehr schnell zu einer Implantation gedréangt werden.
Vorab sollten Sie genau klaren, ob die Versorgung mit Horgeraten nicht ausrei-
chen kann, denn auch die technische Entwicklung digitaler Horgeréate schrei-
tet stetig voran. Nur mit Horgeraten ist es moglich, vorhandene Horreste op-
timal auszunutzen; nach einer Cl-Implantation sind diese unwiederbringlich
zerstort. Die hohen Erwartungen, die in der Regel an das Cl geknupft wer-
den, produzieren auch einen ungeheueren Erfolgsdruck auf das Kind. Daraus
resultierende psychische und psychosoziale Folgen sind noch unzureichend
bekannt. Auch Identitatskonflikte konnen auftreten. Das Cl macht aus einem
gehorlosen Kind keinen hérenden Menschen, sondern es bleibt nach wie vor
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horbehindert. Es wird im Alltag an kommunikative Barrieren stof’en — nicht
nur dann, wenn es zum Schwimmen oder Schlafen die duRReren Teile des Cls
abnehmen muss und somit zeitweise komplett gehorlos ist.

Geben Sie sich die nétige Zeit, das Fur und Wider abzuwéagen, sich mit den
Chancen und Risiken einer Cl-Implantation zu beschaftigen und realisieren
Sie vor allen Dingen, dass Ihr Kind auch nach einer Implantation ein Kind mit
einer Horbehinderung bleibt.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Szagun auf S. 40 und
Bentele auf S. 58.

Wo kann ich Gebardensprache lernen? Wer tragt die Kosten?

Eltern, die Gebardensprache lernen méchten, kénnen Kurse besuchen, die hdufig
von den Gehdrlosen-Landesverbénden, an Volkshochschulen oder von privaten
Gebardensprachschulen angeboten werden. Es ist auch maglich, einen Familien-
gebéardensprachkurs zu Hause zu beantragen. Die Kostentibernahme fiir Gebér-
densprachkurse fur Eltern wird leider nicht tberall gleichermalen gehandhabt,
jedoch sollte eine Finanzierung auf Grundlage der Paragraphen 26 und 55 SGB
IX mdglich sein. Wichtig ist, dass Sie den Anspruch des Kindes geltend machen.
Dass Sie als Eltern die Gebéardensprache beherrschen ist zentral fur die kogniti-
ve Entwicklung lhres Kindes, aber auch fir die emotionale und kommunikative
Beziehung zwischen Ihnen und lhrem Kind, weil dafiir eine gelingende Kommu-
nikation von entscheidender Bedeutung ist. Neben Sprachkursangeboten gibt
es auch zahlreiche Selbstlernmaterialien, die das Erlernen der Gebérdensprache
zusatzlich unterstutzen kénnen. Suchen Sie auch den Kontakt zu gehérlosen Er-
wachsenen. So kdnnen Sie lhre Sprachkenntnisse am besten vertiefen.

Lesen Sie hierzu auch das Interview mit Luise G. auf S. 30 und den
Infokasten auf S. 79.

Wie komme ich in Kontakt mit anderen betroffenen Eltern und
Selbsthilfegruppen?

Fur Kontakte mit anderen Eltern mit hérbehinderten Kindern wenden Sie
sich an den Bundeselternverband gehdorloser Kinder e. V., der auch Fach-
und Freizeitveranstaltungen fir Eltern und Kinder anbietet. Auf européi-
scher Ebene ist der Europaische Verband der Eltern hérgeschadigter Kinder
(FEPEDA) aktiv. In vielen Stadten gibt es auch Netzwerke von Eltern oder
Elterngruppen in den Gehdrlosen- und Schwerhérigenvereinen.

Lesen Sie hierzu auch die Beitrdge von Hintermair auf S. 8 und
Hennies auf S. 72.
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»Jetzt finde ich es gar nicht mehr schlimm,
dass er nicht hoéren kann.“
Interview mit Luise G.

Diese Arztin war
total unsensibel
und sagte nur:
4Frau G., Ihr Kind
ist taub. Schoénes
Wochenende
noch.“

Bettina Herrmann: Frau G., Sie ha-
ben zwei Séhne. Der jiingere ist
gehdrlos. Wann und wie haben Sie
erfahren, dass er gehdrlos ist?

Luise G.: Ja, also eigentlich hatte ich
schon im Krankenhaus den Eindruck,
dass etwas anders war. Er lieB sich
nicht beruhigen und ich fand das selt-
sam. Normalerweise, wenn das Kind
auf dem Arm der Mutter ist und ihre
Stimme hort, entspannt es sich doch.
Dann wurde im Krankenhaus dieses
erste Horscreening gemacht. Da fiel
er natirlich auf, so dass ich den Test
wiederholen lassen sollte. Als Henry
funf Wochen alt war, wurde der Test
in einer HNO-Praxis erneut gemacht.
Die Arzthelferin dort war so um mich
besorgt, da dachte ich schon, was ist
denn los hier, und wurde ein bisschen
unruhig. Als ich sie nach dem Ergeb-
nis gefragt habe, bekam ich die Ant-
wort: ,,Die Arztin spricht dann mit Ih-
nen.” Henry war schon am Schreien,
weil er hungrig war. Und diese Arztin

war total unsensibel, das werde ich
nie vergessen ... sie hat irgendwie
Henry noch tberschrien: ,Frau G., lhr
Kind ist taub. Schones Wochenende
noch.“ Ich war total perplex, habe
nicht wirklich realisiert was sie gesagt
hatte und meinte nur: ,Ja, schénes
Wochenende, lhnen auch.” Sie hat
Uberhaupt nicht mit mir geredet, gar
nicht. Das war ein krasses Erlebnis.

Sie wurden einfach nach Hause ge-
schickt ...?

Ja, ich wurde nach Hause geschickt
und sollte mich im Universitatsklinikum
melden. Ich war so geschockt, und
Henry schrie so sehr, er hatte Hunger.
Irgendwie dachte ich nur: ,Nee, das
kann nicht sein, ihre Gerate missen
kaputt sein.“ Ich habe Henry dann
erst mal dort gestillt, aber es hat sich
keiner zu mir gesetzt ... da muss sich
doch eigentlich noch jemand um einen
kiimmern und mal ein paar Worte mit
der Mutter wechseln.

Sie sind dann nach der Diagnose ins
Wochenende gegangen. Was war
das fir ein Wochenende?

Ich bin zuerst zu einer Freundin und
habe ihr das erzahlt. Ich war aufge-
wuihlt, habe aber eher gesagt: ,Stell
dir das mal vor! Das kann doch nicht
sein!“ Ich war wirklich davon Uber-
zeugt, dass die Geréate kaputt sein
mussten. Und ich habe auch gleich an
dem Tag versucht, im Universitatskli-
nikum einen Termin zu machen, denn
man ist ja doch unruhig und denkt:
,Das muss ich jetzt sofort Uberprifen

lassen!“ Die wollten mir dann einen
Termin in acht Wochen geben, was
ich unmdglich fand. Bei so einer Dia-
gnose lasst man Eltern noch mal acht
Wochen warten bis ein Termin frei
ist. Da musste ich dann weinen und
habe gesagt: ,Wie soll ich denn jetzt
diese acht Wochen uberleben?!* mit
dieser Ungewissheit. Ich habe dann
aber Gluck gehabt, dass die Mutter
meiner Freundin den Oberarzt kennt.
Den haben wir angerufen und gleich
am Montag darauf einen Termin be-
kommen.

Die Arztin, die dann dort den Test mit
ihm gemacht hat, hat uns dann wie-
der beruhigt: ,Das kann sein, dass da
hinterm Trommelfell noch ganz viel
Flassigkeit ist. Erst mal abwarten,
er ist ja noch so jung.“ Ich fand das
eigentlich ganz angenehm. Denn im
Nachhinein ... ich hatte das mit funf
Wochen noch gar nicht wissen mis-
sen, dass er gehorlos ist. Ich habe ja
Stillen wollen, aber danach ging gar
nix mehr ...

Das hei3t, danach gab es Schwierig-
keiten mit dem Stillen?

Total, ja! Die Milch ging sofort zurtck.
Klar, wenn man sich solche Sorgen
macht.

Was war das Schlimme an der Vor-
stellung ,,Mein Kind ist taub“? Welche
Sorgen und Angste kamen da hoch,
was fiir Bilder hatten Sie?

Mein erster Gedanke war: ,,Dann kann
er ja gar nicht die Stimme seiner Mut-
ter horen, wie kann ich ihn beruhigen
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und wie werden wir uns spater mit
dem Kleinen verstandigen?“. Jetzt
finde ich es gar nicht mehr schlimm,
dass er nicht héren kann. Denn nun
weil3 ich — ich habe ja mittlerweile
auch viele Gehdrlose kennengelernt
—, das sind gliickliche Menschen wie
du und ich und sie kdnnen sich auch
genauso gut mitteilen. Nur eben in
ihrer eigenen Sprache. Aber damals
habe ich gedacht: ,Um Gottes Wil-
len! Wenn er nix héren kann, das ist
ja schlimm. Wie soll er da klarkom-
men?“ In den ersten Monaten habe
ich es immer wieder getestet. Ich
dachte, wenn ich nur laut genug nach
ihm rufe, dann hort er mich auf alle
Falle. Ich war standig dabei, etwas zu
probieren, zu klopfen, mit dem Ge-
danken: ,Er muss doch jetzt erschre-
cken!” Ich konnte es mir monatelang
nicht vorstellen, dass er nicht hort.

Also im Prinzip etwas vdllig Irra-
tionales ... denn die Diagnose lag
dann vor nach dem zweiten Test im
Universitéatsklinikum. War das eine
BERA (Hirnstammaudiometrie), also
ein Test mit Elektroden?

Beim diesem zweiten Test wurde im
Ohr gemessen, das war eine OAE.
Man sagte, wir sollten noch mal war-
ten, ein paar Monate oder ein halbes
Jahr sogar. Also ihn ganz entspannt
ein bisschen gréfer werden lassen
und dann den Test wiederholen. Wir
waren dann wirklich ein bisschen ge-
lassener. Wir hatten noch mehrere
Untersuchungen im Universitatsklini-
kum und irgendwann haben sie den
Test gemacht, wo Henry dann sediert

Denn nun weif}
ich —ich habe ja
mittlerweile auch
viele Gehorlose
kennengelernt —,
das sind gliickli-
che Menschen

wie du und ich.
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Es hat sich einige

Monate hingezo-
gen bis man es
irgendwie anneh-
men oder sich
wirklich sagen
konnte: ,,Okay,
so ist es jetzt
und nun gucken
wir mal, was wir
da machen.”

wurde, damit er wirklich komplett ru-
hig ist. Da war er so flinf, sechs Mo-
nate alt.

Von finf Wochen bis zu einem hal-
ben Jahr, das ist schon eine lange
Zeit, in der sie, wie Sie beschrieben
haben, sich einerseits mit der Diag-
nose auseinandergesetzt haben und
andererseits das nicht glauben woll-
ten oder konnten.

Ja, ich habe es immer wieder ge-
testet, unbewusst und bewusst.
Wie im Universitatsklinikum mit
einem umgegangen wurde, war
auch nicht gerade einfuihlsam. Bei
diesem Test, bei dem er sediert
wurde, hat er so laute Téne aufs
Ohr bekommen, dass ich zur Arz-
tin, die den Test durchgefihrt hat
gelaufen bin um nach dem Rech-
ten zu schauen! Da hatten sie ihn
schon mit 100 Dezibel beschallt,
ohne uns vorher Bescheid zu ge-
ben. Da muss man doch die Eltern
vorwarnen. Man hat eh nicht viel
mit uns geredet. Es hie dann:
»,Fragen konnen wir jetzt nicht be-
antworten.“ Wir wollten noch eine
zweite Meinung einholen und sind
ins Werner-Otto-Institut. Dort wur-
de dann dieselbe Untersuchung
noch mal gemacht, mit demselben
Ergebnis. Es hat sich einige Mona-
te hingezogen — bis er neun oder
zehn Monate alt war — bis man
es irgendwie annehmen oder sich
wirklich sagen konnte: ,Okay, so
ist es jetzt und nun gucken wir mal,
was wir da machen.”

Und wie ging es weiter?

Wir hatten ihm — da war Henry so
etwa ein halbes Jahr alt — Horgera-
te anpassen lassen. Es wurde aber
auch immer wieder gesagt, dass wir
ihm gleich dieses Cl einbauen lassen
sollen. Bei einer Besprechung waren
funf Arzte mit dabei. Da kam man
sich seltsam vor, denn man hatte die-
ses Gesprach auch mit einem oder
zwei Arzten filhren kénnen. Und sie
haben einen schon unter Druck ge-
setzt. ,Er muss unbedingt bis er ein
Jahr alt wird implantiert werden, weil
sonst alles nichts mehr bringt. Den-
ken Sie noch mal driber nach.” Ich
war ziemlich unschlissig. Es wurde
einem weisgemacht, wenn dieses Teil
eingebaut ist, dann sei alles gut. Er
hat das Ding und dann kann er ho-
ren, sprechen und die Welt ist in Ord-
nung. Im Nachhinein fuhle ich mich
da uberhaupt nicht gut beraten.

Sie haben ihn dann implantieren
lassen?

Nein! Um Gottes Willen ... also ich
habe damals auf alle Félle mit dem
Gedanken gespielt. Ja klar, wenn ei-
nem das so eindringlich nahegelegt
wird. Ich hatte vorher noch nie davon
gehort, mich noch nie damit ausei-
nandergesetzt und hatte auch noch
nie ein Cl gesehen. Es ist naturlich
eine hammermagige Operation, ge-
rade bei so einem Kleinen!

lhre Hauptsorgen waren die Ge-
fahren, die mit der OP verbunden
sind?

Ja, die Gefahren der OP und eventuel-
ler Reimplantationen sind nicht wegzu-

reden. Und wirklich viele Langzeitprog-
nosen gibt es auch noch nicht. Auf alle
Falle ging es mir aber nicht nur um die
Gefahren einer OP, sondern auch um
spatere ldentitatsprobleme. Und wie
hoch ist die Wahrscheinlichkeit, dass
er dann wirklich héren und sprechen
kann? Auf keinen Fall ist das hundert-
prozentig sicher.

Die gréSte Gefahr sehe ich in den
hohen Erwartungen. Aber ein CI
macht kein hérendes Kind aus ei-
nem gehdrlosen. Es macht ein
hochgradig schwerhdériges Kind aus
einem gehdrlosen.

Ja, genau. Er ist dann immer noch
schwerhdrig. Ich habe mich damit
auseinandergesetzt, dass dieses Kind
eventuell Probleme haben wird. ,Wo
gehdore ich eigentlich hin? Bin ich jetzt
gehorlos, bin ich hérend?* Er wur-
de hartes Sprachtraining bekommen
— was ist das fiur eine Kindheit, von
einer Therapie zur nachsten, was flr
ein Druck fur ein kleines Kind?! Ich
habe wirklich das Gefiihl gehabt, man
wolle ihn unbedingt ,reparieren®. Und
dabei ist Henry doch kerngesund und
ein glicklicher, aufgeweckter Junge.
Und spater wird er mit Hilfe eines
Dolmetschers einen Beruf erlernen
oder studieren kénnen.

Wurde lhre bewusste Entscheidung
gegen ein Cl akzeptiert? Wie ging
das weiter?

Nein. Ich glaube, deshalb haben dann
auch die finf Arzte dagesessen und
versucht uns zu bearbeiten. ,Ja, aber
Frau G. ... diese Entscheidung ... und
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wenn ihr Kind Sie dann spater mal fragt,
warum hast du das nicht ...?“ - ,Ja, da
werde ich schon eine Antwort finden!*

Da bekommt man doch auch Zwei-
fel an sich selber, oder?

Bei diesem Gesprach nicht, da war ich
mir schon sicher. Der eine sagt, man
héatte bis zum vierten Lebensjahr Zeit
mit einer Implantation. Und die ande-
ren sagen alle, bloR schnell bis zum
ersten Lebensjahr implantieren. Klar,
wenn es einmal gemacht ist, dann ist
das Ding drin und dann muss es da-
mit irgendwie weitergehen.

Wie entwickelt sich Henry jetzt? Wie
kommunizieren sie miteinander?

Ich wusste, wenn er kein Cl bekommt
und wenn er mit den Horgeraten
nichts hort, ist natdrlich klar, dass wir
Gebardensprache lernen.

Sie haben dann offenbar bewusst
den Kontakt zu Gehdrlosen und zur
Gebédrdensprache gesucht. Wie sind
Sie damit in Bertihrung gekommen?

Ich habe von babysignal im Internet
gelesen, das sind Kurse, wo Eltern mit
ihren in der Regel hérenden Babys hin-
gehen, um Alltagsgebérden zu lernen.
Ich habe gedacht, da kann ich nix falsch
machen. Falls er doch héren kann,
dann hat er was gelernt. Und falls er
wirklich nicht horen sollte, dann haben
wir schon einen Anfang gemacht mit
den Gebéarden. Frau Gericke, die Lei-
terin, hat mir dann, als endgultig klar
war, dass Henry gehorlos ist, hausliche
Fruhférderung empfohlen.
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Auf die Gebéarden-
sprache ist er to-
tal angesprungen,
das hat man sehr
deutlich gemerkt.

Das heiSt, Sie haben relativ friih
hdusliche Friihférderung mit Gebar-
densprache bekommen?

Ja. Aber zuerst, bei der Antragstel-
lung, war es wieder das Gleiche, dass
man mir auch dort das Cl nahelegen
wollte ... Ich wollte hausliche Friih-
férderung mit Gebardensprache be-
antragen und habe uberhaupt nicht
daran gezweifelt, dass das bewilligt
wird. Aber da fielen so Satze wie:
,Also, wenn Sie das CI nicht implan-
tieren lassen, das sieht der Staat
nicht vor.“ Die Kosten fir ein Cl und
die ganze Férderung wuirden Uber-
nommen werden, aber wenn man
den anderen Weg wahlt, muss man
selbst zusehen, wie man das macht.
Da habe ich dann nahezu gebettelt,
dass doch wenigstens eine Stunde
in der Woche genehmigt wird. Als
ich rausging, war eigentlich klar: Es
wird nicht bewilligt. Doch am Ende
kam ein positiver Bescheid tUber zwei
Mal eineinhalb Stunden wd&chentlich
— daruber war ich wirklich glucklich.
Was uns auch angeboten wurde, war
die Fruhférderung in der Schule fur
Horgeschadigte. Das war ein Mal in
der Woche eine Dreiviertelstunde,
wir sind da auch immer hingegangen.
Aber die war halt sehr aufs Horen
ausgerichtet und nicht in DGS (Deut-
sche Gebardensprache), sondern mit
LBG (Lautsprachbegleitende Gebar-
den). Der Unterschied zur h&uslichen
Frihférderung war extrem.

Inwiefern? Worin lag der Unterschied?

Bei der hauslichen Fruhférderung
wurde das Augenmerk darauf gerich-

tet, dass er Gebardensprache lernt.
In der Schule fir Hoérgeschadigte
war es so, dass unter anderem mit
Musik geschaut wurde, was er héren
kann. Bei Henry war es sehr deutlich,
dass er in der Dreiviertelstunde in der
Schule nur einen Bruchteil so auf-
merksam war wie bei der hauslichen
Fruhférderung. Bei der Lautsprach-
férderung kam auch einfach nichts
an, obwohl sie auch gebéardet haben.
Die hausliche Friihférderung war da-
gegen viel intensiver. Es ist naturlich
auch schoner im gewohnten Umfeld.
Auf die Gebardensprache ist er to-
tal angesprungen, das hat man sehr
deutlich gemerkt.

Und er teilt sich Ihnen ganz selbst-
versténdlich in Gebdrden mit? Wie
lduft die Kommunikation zu Hause?

Er gebéardet. Und meine Gebéarden
werden immer besser. Wir haben ja
auch die héusliche Fruhférderung.
Alles, was ich kann in DGS, versu-
che ich anzuwenden. Und er lernt
das Uber die Frihférderung. Wenn
ich gebérde, spreche ich auch dazu.
Auch weil sein groRBer hérender Bru-
der das dann ebenfalls mitbekommt.
Er lernt aber auch Gebardensprache
und macht das schon ganz toll.

Wie haben Sie denn Gebérdenspra-
che gelernt?

Wir haben Kontakt zu jemandem be-
kommen, der gehorlos ist und der
immer einmal in der Woche fiir eine
Stunde zu uns nach Hause kommt.

Das wird bezahlt?

Das haben wir selbst bezahlt. Ich weil3
nicht, ob man das noch irgendwie un-
terstiitzt bekommt, eventuell Gber das
Personliche Budget. Es gibt auch sonst
noch die kostenlosen Kurse in der Schu-
le fiir Gehorlose. Aber das ist dann LBG
und nicht DGS. Leider sind diese Kur-
se zu Zeiten, an denen ich nicht kann,
sonst wirde ich sie natirlich trotzdem
besuchen, einfach um die Vokabeln zu
lernen. Das einzige Problem, das ich
sehe ist, dass ich es schaffen muss, ihm
im Wortschatz voraus zu sein. Er wird
drei und kommt dann in den Gehdrlo-
senkindergarten, da wird er noch viel
mehr Input bekommen.

Henry wird also bald in den Kinder-
garten kommen. Ist er jetzt auch
schon betreut?

Ja, er geht drei Mal die Woche in eine
ganz normale hdrende Kita, und zwar
die Kita seines Bruders.

Wird er dort irgendwie unterstiitzt?

Wir haben am Anfang die Eingewoh-
nung so gemacht, dass die Frihfor-
derung teilweise dort stattfand, damit
sich auch die Erzieher ein paar Gebar-
den aneignen konnten. Und das klappt
eigentlich ganz gut. Die Erzieherinnen
sind wirklich sehr engagiert und auch
seine kleinen Freunde in der Kita ge-
barden einige Worter und haben SpaR
daran. Wenn sie sich im Morgenkreis
zusammensetzen und Lieder singen,
passen sie das an und nehmen noch
mehr Gebéarden dazu — es sind ja so-
wieso viele Lieder irgendwie mit den
Hénden —, so dass es fur Henry auch
interessant wird. Sonst merkt man das
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natirlich, alle sind irgendwie gebannt
und singen mit und ihn langweilt es
teilweise.

In solchen Situationen wird es mir im-
mer wieder bewusst, wie das fur ihn
sein muss ... Man muss sich immer
wieder reindenken, wie das ist, nicht
héren zu kdnnen. Zum Beispiel wenn
wir unterwegs sind: Sein grof3er Bruder
erzahlt mir dann all die spannenden
Dinge, die er erlebt hat, wir unterhal-
ten uns und man muss sich noch auf
alle moglichen anderen Sachen kon-
zentrieren. Oft denke ich dann: ,Halt,
warte mall Wie ist es denn fur Henry?“
Was ich mir fur die Zukunft noch mehr
vorgenommen habe ist, dass ich — zum
Beispiel wenn ich mich mit jemandem
unterhalte — ihm das viel 6fter Uberset-
ze, denn das musste eigentlich sein. Das
ist im Moment noch nicht viel der Fall.

Sie sagten vorhin, als Sie beschrie-
ben haben, wie es ganz am Anfang
fiir Sie war, dass Sie das heute nicht
mehr so empfinden. Also Gehdrlo-
sigkeit ist flir Sie heute...

. nicht schlimm. Nein, Uberhaupt
nicht. Ich sage dann auch immer: ,Er
ist doch gar nicht arm. Guck’ ihn dir
doch mal an, wie cool und frohlich er
drauf ist!* Ich glaube, es tut ihm auch
gut, dass er in die hdrende Kita geht,
weil er einfach auch lernen muss, dass
die Leute um ihn herum seine Sprache
leider zum gro3ten Teil nicht kennen.
Und so kann er auch ganz gut damit
umgehen.

Vielen Dank ftir das Interview!

Was ich mir fir
die Zukunft noch
mehr vorgenom-

men habe ist, dass
ich — zum Beispiel
wenn ich mich mit
jemandem unter-
halte — ihm das viel
ofter Uibersetze,
denn das misste
eigentlich sein.
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Glossar

Deaf

Bezeichnung fur die kulturelle Identitat Gehdrloser. Kommt aus dem Engli-
schen (lbersetzt: taub/gehoérlos) und wird auch im Deutschen haufig ver-
wendet. Die Schreibweise mit groRem D kennzeichnet die Zugehdorigkeit
zur kulturellen Gemeinschaft der Gehoérlosen und der Gebéardensprache.
Im Unterschied dazu wird die Schreibweise deaf (mit kleinem d) zur blof3en
Bezeichnung des fehlenden Horsinns verwendet.

ertaubt

Vélliger Horverlust, der erst nach Abschluss des Spracherwerbs erfolgte.
Ertaubte Menschen haben im Gegensatz zu gehdrlosen/tauben Menschen
die Lautsprache in der Regel als Hérende erworben.

gehorlos

Taub, ohne Gehor, mit fehlendem Hoérsinn.

Die Bezeichnung gehdrlos ersetzte ,taubstumm® und wird sehr haufig
verwendet, um von Geburt oder friher Kindheit an taube Menschen zu
bezeichnen. Sie erwerben gesprochene Sprache in der Regel unter er-
schwerten Bedingungen und nutzen die Gebardensprache.

horbehindert

Oberbegriff fur die Gruppe der schwerhérigen und tauben Menschen.

Die Bezeichnung hdérbehindert ist dabei starker von einem sozialen Modell
der Behinderung gepragt, das von einer Wechselwirkung zwischen den vor-
handenen Beeintrachtigungen und den einstellungs- und umweltbeding-
ten, gesellschaftlichen Barrieren ausgeht.

hoérend (auch: normalhérend)

Ohne Horbeeintrachtigung, guthdrend.

Eine Bezeichnung fiir Menschen, die gut héren oder im Gegensatz zu hor-
behinderten Menschen ,,normal* héren, ist im allgemeinen Sprachgebrauch
nicht verbreitet. Horend (auch: normalhdrend) wird erst zur erforderlichen
Kategorie, wenn innerhalb der Gruppe hérbehinderter Menschen dieser
Unterschied eine Rolle spielt.
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hodrgeschadigt

Oberbegriff fir die Gruppe der schwerhérigen und tauben Menschen.

Die Bezeichnung hdrgeschédigt wird eher von einem medizinischen
Verstandnis geleitet, das die Horbeeintrachtigung im Fokus der Betrach-
tung hat.

resthorig

Hochgradig schwerhérig mit sehr geringen Hoérresten, an Taubheit gren-
zende Schwerhdrigkeit.

schwerhorig

Horbeeintréchtigt in unterschiedlichem Mal3e und unterschiedlichem
Erwerbsalter, auch altersschwerhdrig.

Schwerhdérige Menschen tragen in der Regel Horgerate und kénnen damit
haufig viel von ihrem Horverlust ausgleichen. Ihre Hérwahrnehmung bleibt
meist dennoch verzerrt und ist oft bruchstlickhaft, sodass eine kommunika-
tive Behinderung in unterschiedlichen Situationen bestehen bleibt.

taub

Gehorlos, ohne Gehor.

Die Bezeichnung taub wurde lange im Sinne von ,ertaubt“ benutzt und
konnte verwendet werden zur Differenzierung zwischen von Geburt bzw.
von friher Kindheit an gehérlosen Menschen und Menschen, die ihr Gehor
zu einem spateren Zeitpunkt verloren haben.

In jungerer Zeit bezeichnen sich immer mehr gehdrlose Menschen als
taube Menschen. Damit wollen sie eine neutrale Sichtweise auf ihre Behin-
derung zum Ausdruck bringen, die wegfuhrt von einer defizitar gepragten
Wahrnehmung. Die Endung -los in gehdrlos legt den Fokus auf das Fehlen
des Horsinns und wird als nicht ressourcenorientiert wahrgenommen.

taubstumm

Die Bezeichnung taubstumm kommt sprachgeschichtlich von ,doof* und
Lstumm® bzw. ,dumm® und wird, weil als Beleidigung empfunden, heute
nur noch im geschichtlichen Kontext als historischer Begriff verwendet.
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Horgeschadigte
Kinder, die

in Laut- und
Gebérdensprache
aufwachsen,

sind in beiden
Sprachen besser
als rein laut-
sprachlich gefor-
derte Kinder.

Zum bilingualen Spracherwerb
von Laut- und Gebéardensprache —
Parallelen zur Mehrsprachigkeit

Barbara Hanel-Faulhaber

Kinder beim Erlernen von Sprache
zu beobachten, lasst einen staunen:
Innerhalb weniger Jahre erwerben
sie mihelos eine oder sogar mehrere
Sprachen und beherrschen sie dann
nahezu fehlerfrei. Diese Leistung ist
ph&nomenal! Und sie ist umso er-
staunlicher, wenn man bedenkt, wie
viel Miihe es Erwachsenen bereitet,
eine weitere Sprache zu lernen. Er-
wachsene brauchen dafir mehrere
Jahre und erreichen dabei lange nicht
die Kompetenz der Kinder. Wir wissen
heute durch eine Vielzahl von Studien,
dass wir Menschen eine angeborene
Fahigkeit haben, mehrere Sprachen
gleichzeitig zu lernen. Damit sind die
alten Vorurteile aus den 1970er-Jah-

ren zur Mehrsprachigkeit deutlich wi-
derlegt: Lange Zeit befiirchtete man,
dass das Kind bei einem gleichzeiti-
gen Angebot von mehreren Sprachen
sowohl sprachlich als auch kognitiv,
emotional, ja sogar moralisch benach-
teiligt ware und keine der angebo-
tenen Sprachen gut lernen kdnne.
Heute wissen wir jedoch, dass Kinder
sehr wohl in der Lage sind, zwei oder
sogar mehrere Sprachen gleichzeitig
zu erlernen, wenn einige Prinzipien
eingehalten werden. Als Vorausset-
zungen gelten klare Sprachmodel-
le, gleichwertiger Sprachstatus und
kindgemaRe, reichhaltige Anregun-
gen in den Sprachen.

Die Skepsis gegeniiber der frihen
Mehrsprachigkeit schlug sich ver-
starkt auf Kinder mit einer Horscha-
digung nieder: Auch hier dachte man
lange Zeit (und denkt es leider z.T.
noch immer), der Erwerb der Laut-
sprache wurde durch das Angebot
einer zweiten Sprache, etwa der
Gebardensprache, erschwert. Hinzu
kam, dass man befiirchtete, dass
die leichter zugangliche Gebéarden-
sprache den Kindern die Motivation
nahme, die Lautsprache zu erlernen.
Heute blicken wir jedoch auch hier auf
eine sehr differenzierte Forschungs-
arbeit zu Erwerb und Verarbeitung
von Laut- und Gebardensprachen
zurtick. Als eines der wichtigsten For-
schungsergebnisse ist festzuhalten,
dass Kinder mit einer Horschadigung,
die in Laut- und Gebéardensprachen
aufgewachsen sind, in beiden Spra-

chen deutlich besser abschneiden als
rein lautsprachlich geforderte Kinder.
Der Grund dafir liegt darin, dass sich
gebardensprachlich geférderte Kin-
der eine intuitive Sprachkompetenz
fir das Erlernen der Lautsprache zu
Nutze machen kénnen. Diese Sprach-
kompetenz wurde wéahrend der so
genannten sensiblen Phase uber die
Gebardensprache aufgebaut. Sensib-
le Phasen sind bestimmte Entwick-
lungsphasen in der Kindheit, in denen
der Lernzuwachs besonders effektiv
ist. Obwohl auch im Erwachsenenal-
ter gelernt werden kann, zeigen sich
hier qualitative und quantitative Un-
terschiede. Das bedeutet, dass das
menschliche Gehirn zwar ein Leben
lang durch Erfahrungen und Lernen
verénderbar ist, in der Kindheit je-
doch das Lernen sehr viel schneller
und teilweise anders erfolgt als im
Erwachsenenalter. Die sensible Phase
fur die Sprachentwicklung ist unge-
fahr wahrend der ersten drei bis vier
Lebensjahre. Zu dieser Zeit wachsen
die neuronalen Verbindungen in den
Spracharealen verstarkt und sind da-
rauf angewiesen, durch sprachliche
Umweltreize aktiviert zu werden. Das
bedeutet, dass in dieser Phase eine
angemessene sprachliche Stimula-
tion zu einer ,normalen’ Sprachent-
wicklung fiihrt. Deshalb ist gerade
in dieser Periode die sprachliche
Umwelt wichtig. Bleibt die Anregung
aus, verkimmern die Nervenzellver-
schaltungen wieder. Die Fahigkeit zur
Verénderung im Gehirn ist auch der
Grund daflr, warum sich das Lernen

2. Spracherwerb und Psychosoziale Aspekte

einer oder mehrere Sprachen von
Geburt an vom spateren Lernen einer
zweiten Sprache unterscheidet. Zwar
kann im Optimalfall eine Zweitspra-
che nahezu perfekt gelernt werden,
hier scheinen aber andere Lernprinzi-
pien eine Rolle zu spielen.

Untersuchungen zum frihen und
verspateten Gebardenspracherwerb
zeigen, dass auch hier deutliche Un-
terschiede in Abhé&ngigkeit zum Er-
werbsalter auftreten. Alle bisherigen
Studien in diesem Bereich bestatigen,
dass sich der Erwerb der Gebé&rden-
sprache wahrend der sensible Phase
positiv auf die allgemeine Sprach-
kompetenz niederschlagt. Studien zu
gehorlosen Kindern von gehdrlosen
Eltern haben gezeigt, dass dieselben
Sprachentwicklungsschritte durch die
Gebardensprache aktiviert werden
wie bei hdrenden Kindern durch die
Lautsprache. So beginnen gebéarden-
sprachlich aufwachsende Kinder etwa
zu einem vergleichbaren Zeitpunkt
wie hdrende Kinder sprachspezifisch
zu brabbeln — und zwar mit ihren
Handen. Sie beginnen somit in der
typischen ,Lallphase ihre fur die Ge-
bardensprache wichtigen Artikulati-
onswerkzeuge zu trainieren, um sich
so auf die spéatere Produktion von Ge-
bérden vorzubereiten. Um den ersten
Geburtstag zeigen sie die ersten sym-
bolisch gebrauchten Gebarden. Auch
dies ist mit dem Auftreten der ersten
Worter bei hérenden Kindern ver-
gleichbar. Sie durchlaufen den wichti-
gen Vokabelspurt, um dann mit Zwei-
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Entscheidend ist,
dass das Kind
die Sprache voll
wahrnehmen
(also verstehen)
kann.

Gebarden-Kombinationen die ersten
Satze zu produzieren. Und schlieBlich
eignen sich die Kinder in dhnlichen
Schritten nach ahnlicher Systematik
die Grammatik der Gebardensprache
an. Dies ist umso erstaunlicher, da
die Grammatik in Gebéardensprachen
teilweise rdumlich ausgedruckt wird.
Dennoch zeigen auch hier beide Ler-
nergruppen dieselbe Erwerbslogik.
Studien zur Sprachverarbeitung von
Gebardensprachen im Gehirn unter-
stutzen diese Ergebnisse. Sie haben
gezeigt, dass trotz der bildlich-raum-
lichen Anteile in Gebardensprachen,
diese in den typischen Sprachberei-
chen im Gehirn verarbeitet werden
(némlich in der linken Hirnhélfte).
Dies alles deutet daraufhin, dass Kin-
der, sobald sie eine Sprache angebo-
ten bekommen, ihren angeborenen
Sprachverarbeitungsapparat in Gang
setzen. Hierfur spielt keine Rolle, ob
es eine gesprochene oder gebardete
Sprache ist. Entscheidend ist jedoch,
dass das Kind die Sprache voll wahr-
nehmen (also verstehen) kann. Fehlt
dies, kann es zu groRRen Sprachverzo-
gerungen kommen, was sich auf die
Sprachféhigkeit niederschlagt und
damit gravierende Folgen fur den
allgemeinen Wissenszuwachs haben
kann.

Da Gebérdensprachen von Kindern
miteiner Horschadigung leichter wahr-
genommen werden konnen, wird oft-
mals daflr argumentiert, erst nur in
der schwerer zugénglichen Lautspra-
che zu kommunizieren und erst dann,
wenn dieser Erwerb nicht erfolgreich
verlauft, Gebéardensprachen anzu-
bieten. Auch hier zeigen heute meh-
rere Studien eindrtcklich, dass es
einen deutlichen Unterschied fur die
Sprachkompetenz und Sprachverar-
beitung im Gehirn macht, Gebéarden-
sprachen von Geburt an oder in der
Schule gelernt zu haben: Menschen
mit einer Hérschadigung, die bilingual
in Laut- und Gebardensprachen auf-
gewachsen sind, schneiden sowohl
in Gebardensprachtests als auch in

Lautsprachtests deutlich besser ab als
Gehorlose, die in den ersten Lebens-
jahren nur mit einer Lautsprache auf-
gewachsen sind und Uber diese meist
keine angemessene friihe Spracher-
fahrung aufbauen konnten. Interes-
santerweise ist die Sprachkompetenz
und -verarbeitung der Lautsprache

Verfasserin:

2. Spracherwerb und Psychosoziale Aspekte

bei bilingual aufgewachsenen Ge-
horlosen ungefahr vergleichbar mit
der von horenden Erwachsenen, die
eine zweite Lautsprache als Zweit-
sprache gelernt haben. Auch dieses
Ergebnis zeigt wiederum eindrucklich
die Vergleichbarkeit der Lern- und
Verarbeitungsprozesse von Laut- und
Gebardensprachen. Die bisherigen
Ergebnisse machen somit deutlich,
dass ein angemessenes frihkindli-
ches Sprachangebot entscheidend
ist, nicht nur fur den Aufbau einer
generellen Sprachfahigkeit, sondern
auch fur den Erwerb jeder weiteren
Sprache. Zusammenfassend zeigt die
bisherige Forschung zu Erwerb von
Laut- und Gebéardensprachen:

1. Gebéardensprachen werden in ahn-
lichen Erwerbsschritten gelernt wie
Lautsprachen und aktivieren u.a.
die in der linken Hirnhélfte typi-
schen Areale fiir Sprache.

2. Die Sprachkompetenz ist abhangig
vom Alter des Erwerbs: dies gilt fur
Lautsprachen gleichermaen wie
flr Gebardensprachen.

3. Eine unvollstandig erworbene Erst-
sprache hat Auswirkungen auf die
generelle Sprachkompetenzunddas
Erlernen jeder weiteren Sprache.

Dr. Barbara Hanel-Faulhaber ist seit 2007 Juniorprofessorin an der Universitat Hamburg. lhr Arbeits-

und Forschungsschwerpunkt liegt in der bilingualen Erziehung von Kindern mit Férderschwerpunkt

Héren und Kommunikation. Sie befasst sich seit mehreren Jahren mit dem Erwerb und der Verarbei-

tung von Deutsch und Deutscher Gebardensprache und den daraus erwachsenden Konsequenzen fiir

die schulische Praxis.
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Lautspracherwerb bei Kindern
mit Cochlea-Implantat

Gisela Szagun

Das auffalligste Merkmal des Sprach-
erwerbs bei Kindern mit Cochlea-
Implantat (Cl) sind die extremen
Unterschiede in ihrer Sprachentwick-
lung. Es kann passieren, dass von
zwei dreijahrigen Kindern, die beide
im Alter von exakt einem Jahr ein
Cochlea-Implantat erhielten, das eine
in ganzen Séatzen spricht, das andere
nur in EinwortaufRerungen. Wie ver-
lauft der Spracherwerb bei Kindern
mit ClI, und woher kommen die gro-
Ren Unterschiede?

Verlauf des Lautspracherwerbs
Kinder lernen aus der Sprache, die um
sie herum gesprochen wird. Zunéchst
lernen sie, die Laute und die Sprach-
melodie ihrer Muttersprache zu er-
kennen. Das dauert bei normalhoren-
den Babys ein ganzes Jahr. Ein Kind
mit Cl muss dieses erst nachholen,
bevor es anfangt zu sprechen. Daher
sollte man im ersten Jahr nach der
Implantation nicht zu viel an gespro-
chener Sprache erwarten. Wenn die
Kinder dann anfangen zu sprechen,
ist die Aussprache oft sehr undeutlich
und viele AuRerungen sind nicht oder
kaum als Wérter zu erkennen.

Viele Kinder mit Cl beginnen im ers-
ten Jahr nach der Implantation mit
Woértern und manche beginnen so-
gar dann schon, kurze Satze zu pro-
duzieren. Bei anderen Kindern kann
es sehr viel langer dauern. Wenn der
Spracherwerb dem naturlichen aqui-
valent verlauft, kommt er mit der Bil-
dung kurzer Satze bis ungefahr zwei
oder zweieinhalb Jahre nach der Im-

plantation voll in Gang. Eine Garantie
auf einen natirlichen Spracherwerb
gibt es jedoch nicht. Bei manchen
Kindern verlauft der Spracherwerb so
langsam, dass auch dreieinhalb Jahre
nach der Operation noch kaum lange-
re Satze als Zweiwortauflerungen ge-
sprochen werden. Bei diesen Kindern
ist der Spracherwerb dem natirlichen
nicht mehr vergleichbar.

Kinder mit Cl erwerben Sprache mit
den gleichen Lernmechanismen wie
normalhérende Kinder: Durch Nach-
ahmung und die Verallgemeinerung
von Regelhaftigkeiten. Der letztere
Lernmechanismus fiihrt auch zu Feh-
lern — dann namlich, wenn die Kinder
eine Regelhaftigkeit dort anwenden,
wo sie nicht zutrifft. Fehler sind im
Spracherwerb normal. Bei Kindern
mit CI gibt es in manchen grammati-
schen Bereichen jedoch mehr Fehler
als bei normalhdrenden Kindern. Das

betrifft insbesondere die Artikel, die
im Deutschen schlecht hérbar sind.
In diesem Bereich kann auch bei
Cl-Kindern mit gutem Spracherwerb
eine bleibende Schwaéche liegen, die
vermutlich durch den Erwerb der
Schriftsprache ausgeglichen werden
kann.

Bei normalhtérenden Kindern verlauft
der Spracherwerb schnell und muhelos.
Bis zum Alter von vier Jahren verfligen
die meisten Kinder Uber eine grundle-
gende Grammatik, und sie haben noch
nicht einmal gemerkt, wie sie diese
gelernt haben. Das liegt daran, dass
junge Menschen eine besondere Sen-
sibilitat fur sprachliches Lernen haben.
Diese Sensibilitat istin den Prozessen des
Aufbaus neuronaler Systeme im Gehirn
zur Verarbeitung von Sprache begriin-
det. Man geht davon aus, dass sie bis
zum Alter von ca. vier Jahren am groR-
ten ist und dann allméhlich nachlésst.

2. Spracherwerb und Psychosoziale Aspekte

Die Grunde fur die extremen Unter-
schiede im Lautspracherwerb von
Kindern mit ClI sind nicht vollends
bekannt. Einige Einflussfaktoren sind
jedoch identifiziert und werden im
Folgenden genannt.

e Implantationsalter

Es ist durch viele Studien belegt,
dass die Lautsprachentwicklung
besser verlauft, wenn die Kinder
vor dem Alter von vier Jahren im-
plantiert werden. Ob sie besser
verlauft, je friher die Kinder inner-
halb dieser Zeitspanne implantiert
werden, ist zurzeit nicht geklart. Es
ist auch davon abhangig, wie viel an
Sprache die Kinder vor der Implan-
tation erwerben kénnen. Verschie-
dene Forschungsergebnisse zeigen,
dass der Spracherwerb schneller
verlauft, wenn die Implantation vor
dem Alter von 24 Monaten stattfand.
Eindeutige Belege dafiir, dass der
Spracherwerb besser verlauft, wenn
die Kinder im ersten Lebensjahr
implantiert werden, gibt es zurzeit
nicht. Generell ist der Einfluss des
Implantationsalters im Vergleich zu
anderen Faktoren nicht sehr stark.

e Qualitat des Horens mit
Horgeraten vor der Implantation
Das vor-operative Horen mit Hor-
geraten hat sich als einflussreich
erwiesen. Kinder mit besserem
vor-operativen HoOren haben eine
schnellere Lautsprachentwicklung.
Der Einfluss ist starker als der des
Implantationsalters, sofern dieses
vor vier Jahren liegt, und er wirkt
sich besonders auf den Grammati-

kerwerb aus.

Kinder mit
besserem vor-
operativen Horen
haben eine
schnellere
Lautsprach-
entwicklung.
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Es ist wichtig,

dass die an das
Kind gerichtete
Sprache reich-
haltig ist und
damit fur das Kind
interessant bleibt.

» Unterstltzung durch die Eltern

Ein starkes Engagement der Eltern
bei der Rehabilitation ihres Kindes
und ein reichhaltiges Sprachangebot
an das Kind wirken forderlich auf den
Spracherwerb. Es ist wichtig, dass die
an das Kind gerichtete Sprache reich-
haltig ist und damit fir das Kind inte-
ressant bleibt. Kinder mit Cl werden
durch Aufforderungen zum Nach-
sprechen und viele wortliche Wieder-
holungen genauso gelangweilt wie
normalhérende Kinder und kdnnen
die Freude an der Kommunikation
verlieren.

» Qualitat der Sprache der Eltern

Spezielle Merkmale der Sprache der
Eltern im Dialog mit ihrem Kind ha-
ben sich als férderlich fir den Spra-
cherwerb erwiesen. Das betrifft die
gemeinsame  Aufmerksamkeit —auf
ein Thema, inhaltliche Wiederholun-
gen, Reichhaltigkeit in Vokabular und
Grammatik und ganz besonders die
Erweiterungen von unvollstdndigen
oder fehlerhaften AuRerungen des
Kindes. Erweiterungen sind AuRerun-
gen von Erwachsenen, die unmittel-
bar auf eine unvollstandige oder feh-
lerhafte kindliche AuRerung folgen
und dabei die korrekte grammatische
Form anbieten. Die Erweiterungen
helfen den Kindern, die grammati-
schen Endungen von Woértern zu er-
werben. Erwachsene produzieren sie
automatisch, wenn sie mit kleinen
Kindern sprechen. Auerdem wirken
sie spezifisch, d.h. mehr Erweiterun-
gen von fehlerhaften Artikeln fiihren
einige Monate spéater zum besseren
Artikelgebrauch. Das gleiche gilt fur
Mehrzahlformen und Endungen an

Verben. Erweiterungen sind also ein
exzellentes Mittel, den Kindern beim
Erwerb auch von solchen Formen zu
helfen, die flir sie schlechter horbar
sind, wie z.B. die Artikel.

Schlussfolgerungen fir die Praxis
Zurzeit erhalten die meisten Kinder
ihr Cochlea-Implantat vor dem Alter
von drei oder sogar zwei Jahren. Da-
bei geht man davon aus, dass das
optimale Zeitfenster fiir den Sprach-
erwerb bei einer Implantation im
ersten und zweiten Lebensjahr am
besten genutzt werden kann. Diese
Annahme scheint berechtigt. Sie be-
trachtet allerdings nur einen von vie-
len Faktoren, die den Spracherwerb
der Kinder beeinflussen. Gerade bei
friih implantierten Kindern sind die
Einflisse der sozialen Umwelt star-
ker als die des Implantationsalters.
Aber auch wenn alle uns bekannten
Einflisse auf den Spracherwerb von
Kindern mit Cl betrachtet werden,
kénnen wir die enormen individuellen
Unterschiede in ihrer Sprachentwick-
lung nur teilweise erklaren. Daher
darf nicht ein einzelner Faktor, weder
das fruhstmdogliche Implantations-
alter noch das Engagement und die
Sprache der Eltern, als eine Garantie
auf einen erfolgreichen Spracherwerb
hingestellt werden.

Die Erwartungen an das ClI sind un-
geheuer hoch, und es ist erforderlich,
sie auf ein realistisches Mal3 herunter-
zuschrauben. Ein Kind mit CI bleibt
ein hdérbeeintrachtigtes Kind, wenn
auch in geringerem MaRe. Ein Laut-
spracherwerb, der dem natirlichen
gleicht, ist nicht garantiert. Eine si-

chere Prognose fur ein einzelnes Kind
ist nicht moglich. Bei der Entschei-
dung Uber den Zeitpunkt der Implan-
tation kommt es nicht auf einige Mo-
nate fruher oder spater an. Er sollte
nicht Ubersturzt erfolgen, sondern
erst nachdem die Eltern sich griind-
lich Uber die verschiedenen Méglich-
keiten fur ihr horgeschadigtes Kind
informiert und ihre ersten gefuihlsmé-
Bigen Reaktionen verarbeitet haben
sowie einen Weg sehen, ihre Lebens-
und Berufsplanung in Einklang mit
der zeitaufwandigen Rehabilitation
ihres Kindes zu bringen. So sind die
Eltern am besten in der Lage, ihrem
Kind die wichtige Unterstltzung zu
geben, die es bendgtigt.

Es ist wichtig, dass Kinder eine voll
funktionsfahige Sprache erwerben,
d.h. eine grammatikalisierte Sprache
mit ausreichendem Wortschatz. Ohne
eine solche Sprache ist die Denkent-
wicklung gefahrdet. Bei Kindern mit
Cl wird in Deutschland in der Regel
ausschlieBlich die Lautsprache ange-
strebt. Eine Reihe von Landern prak-
tiziert jedoch den Erwerb von Laut-

Literatur:
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und Gebéardensprache. Auf diese Art
wird vermieden, dass ein Kind ohne
funktionale Sprache bleibt, sollte der
Erwerb der Lautsprache nicht in Gang
kommen. Die in Deutschland verbrei-
tete Meinung, dass der Lautsprach-
erwerb gefahrdet ist, wenn Kinder
gebarden, entspricht nicht den Tatsa-
chen. Wie die sprachlichen Fortschrit-
te horgeschadigter Kinder in anderen
Landern zeigen, sind Kinder sehr wohl
fahig, zweisprachig mit Gebérden-
und Lautsprache aufzuwachsen. Der
Erwerb der Gebéardensprache kann
sogar den Lautspracherwerb fordern.

Ebenso wie die Lautsprache bietet
die Gebardensprache die Mdglich-
keit, eine erste Sprache aufzubau-
en. Auch der Gebardenspracherwerb
sollte dann so rechtzeitig geschehen,
dass die sensible Phase fur sprachli-
ches Lernen genutzt und die Denk-
entwicklung nicht verzdgert wird. Die
Lautsprache kann spéater als zweite
Sprache gelernt werden. Kinder mit
Cl kdnnen durch eine Zweisprachig-
keit nichts verlieren, nur etwas ge-
winnen.

Szagun, G. (2010): Sprachentwicklung bei Kindern mit Cochlea-Implantat: ein Elternratgeber (Uber-

arbeitung der Broschire von 2006).

Online verfugbar unter www.giselaszagun.com/de/Cl_Broschuere_2010.pdf
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Jedes Kind ist in
seiner Entwick-
lung besonders
auf die Beziehun-
gen zu seinen
Bezugspersonen
und eine
funktionierende
Kommunikation

angewiesen.

Zum Einfluss von Gebardensprache auf
die psychosoziale und emotionale
Entwicklung von gehdrlosen Kindern

Simon Kollien

Die Interaktion zwischen Eltern und
ihrem gehdrlosen oder schwerhri-
gen Kind ist nicht immer einfach. Es
sind Situationen wie die im Folgen-
den dargestellte, welche die Ohn-
macht und Hilflosigkeit von Eltern
gegeniber ihrem gehérlosen Kind
verdeutlichen:

Bei einer Geburtstagsfeier spielt das
Kleinkind mit einem Luftballon und ist
ganz begeistert von der ungewohn-
ten Erfahrung mit dem scheinbar
leichten und ungeféhrlichen Spiel-
zeug. Im Ubermut passiert es dann,
dass der Ballon auf einmal platzt. Die
plétzliche Ausnahmesituation durch
den verschwundenen Ballon, viel-
leicht der korperliche Schmerz und
der Schreck erfordern in der Verar-
beitung und dem Verstehenwollen
des Geschehens eine hohe kognitive
Leistung durch das Kind und zugleich
Beistand durch seine Bezugsperso-
nen. Das Kind kann vielleicht noch
realisieren, dass die Gummifetzen in
seinen Handen die Reste des Ballons
sind, dass also etwas passiert ist,
was den Zustand des Ballons ver-
andert haben muss. Dass der Grund
fur das Platzen nicht nachvollziehbar
ist und der Schmerz an den Handen
lassen das Kind schreien und weinen,
wodurch die Umwelt zu Hilfe gerufen
und Schutz bzw. Aufklarung einge-
fordert wird. Die Eltern werden das
Kind trésten und versuchen, ihm zu
vermitteln, was geschehen ist. Eltern
gehdrloser Kinder sehen sich dabei

haufig einer kommunikativen Hilf-
losigkeit ausgesetzt, weil das Kind
ihren Erklarungen nicht folgen kann
— sofern sie in gesprochener Sprache
erfolgen. Daher gelingt es den Eltern
nicht, ihrem Kind nachvollziehbar zu
erklaren, warum der Ballon geplatzt
ist und wie man mit ihm umgehen
muss, damit er nicht platzt.

Jedes Kind ist in seiner Entwicklung
besonders auf die Beziehungen zu
seinen Bezugspersonen und eine
funktionierende Kommunikation an-
gewiesen. Nur so kann es seine Um-
welt angemessen verarbeiten und
einordnen. Und nur dadurch kann es
diese mit weniger Angst und Verunsi-
cherung erschlieRen, um letztendlich
als selbststéandiges Wesen mit einer
gesunden Portion Selbstvertrauen
verschiedenste Situationen zu bewal-
tigen.

Im Laufe seiner Entwicklung wechselt
ein Kind zwischen unterschiedlichen
Interaktionssystemen z.B. vom Inter-
aktionssystem ,Familie* (Eltern und
Geschwister) in das Interaktionssys-
tem ,Kindergarten“ (Erzieherlnnen
und andere Kinder). Jedes Interakti-
onssystem erfordert unterschiedliche
kognitive Leistungen und kommunika-
tive Kompetenzen. In seinem Modell
der menschlichen Entwicklung ver-
deutlicht der Entwicklungstheoretiker
Urie  Bronfenbrenner verschiedene
Einflussfaktoren der sozialen Umwelt
auf verschiedenen Ebenen. Mikrosys-
teme umfassen hierbei die unmittel-
baren Beziehungen des Kindes z.B. in

der Familie, im Kindergarten, in der
Schule und spéater im Berufsleben.
Sie bilden in ihrer Gesamtheit — als
Interaktions- und Beziehungsge-
flecht zwischen einzelnen Menschen
und ihrer Umwelt — ein so genann-
tes Mesosystem. Auf die
soziale Erfahrungswelt
des Einzelnen nehmen

zusatzlich so ge-
nannte Exo-
systeme
Ein-

Geschwister

ErzieherIn

systeme
umfassen
Beziehungen, die
indirekt auf das Kind

einwirken, wie z.B. die Beziehun-
gen des Vaters oder der Mutter am
Arbeitsplatz. Die Gesamtheit aller Be-
ziehungen in einer Gesellschaft mit
ihren Normen, Werten und Konven-
tionen bezeichnet Bronfenbrenner als

W AKROSYS TEM
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Makrosystem, welches ebenfalls Ein-
fluss auf die psychosoziale Entwick-
lung des Menschen hat. All dies wird
in einer auditiv dominierten Umwelt
vorwiegend in gesprochener Sprache
vermittelt und gesteuert.

Gehdrlose oder
schwerhdrige Kinder
verfligen nicht
oder nur
einge-

Familie

schrankt
Uber jenen
Sinn, der ihnen
die Interaktion in
den jeweiligen Systemen
ermdglicht. Umgekehrt haben diese
Systeme fur gehdrlose Kinder kaum
angemessene Kommunikationsalter-
nativen anzubieten, die sie flr eine
»,hormale“ Entwicklung nutzen koénn-
ten. Diese Kinder sind starker auf

Modell der
Okologie der
menschlichen
Entwicklung nach
Bronfenbrenner.
Grafik: Erik
Kérschenhausen.
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In der visuellen
Kommunikation
klappt der Aus-
tausch viel besser
als es die ein-
geschrankt zu-
gangliche ge-
sprochene Spra-
che ermdglicht.

visuell ausgerichtete Interaktions-
formen angewiesen, um sich alters-
geman entwickeln, die Interaktion in
den Systemen bewaltigen und damit
die eigene Identitdt in der Gesell-
schaft finden zu kénnen. Ubertragt
man diese Erkenntnis auf das zu Be-
ginn beschriebene Beispiel mit dem
Luftballon, wiirde das bedeuten, dass
die Bezugspersonen auf die Schreck-
reaktion eines gehorlosen Kindes
statt mit kommunikativer Hilflosig-
keit mit Interaktionsformen reagieren
kdnnte, die dem Kind das Begreifen
des Ereignisses ermdglichen. In die-
sem Fall wéaren das neben einer Trost
spendenden Umarmung vorrangig Vvi-
suelle Informationen, welche die Zu-
sammenhange zwischen dem Grund
des Platzens, dem Schmerz an den
Handen und den Eigenschaften eines
Ballons erldutern. So fuhlt sich das
Kind der Umwelt nicht mehr hilflos
ausgeliefert. Es kann seine Gedan-
ken, Gefiihle und Angste besser ein-
ordnen und so eine stabilere ldentitat
entwickeln.

Bronfenbrenner hat die Bedeutung
der sozialen Umwelt fur die Entwick-
lung des Kindes hervorgehoben.
Das Kind ist den Interaktionen nicht
hilflos ausgeliefert, sondern gestal-
tet seine Beziehungen aktiv mit und
macht so seine eigenen Erfahrungen
mit der Wirkung seines Verhaltens.
Dazu braucht ein gehorloses Kind je-
doch schon zu einem mdoglichst fri-
hen Zeitpunkt visuelle Kommunikati-
onsmittel. Die Gebardensprache als
komplexes Sprachsystem ermdglicht
es ihm, sich auszudricken und eige-
ne Gedanken und Geflhle zu formu-

lieren. In der visuellen Kommunikati-
on klappt der Austausch viel besser
als es die eingeschrankt zugangliche
gesprochene Sprache ermdglicht. So
kann das Kind durch die Mitgestaltung
der Interaktion kognitive und emotio-
nale Strukturen in hochdifferenzierter
Weise und damit letztendlich eine sta-
bile Identitat ausbilden, wie es sonst
auch horende Kinder mittels gespro-
chener Sprache vermdgen. Das legen
auch Untersuchungen zur ldentitat
Gehorloser nahe.

Ist der Austausch einzig darauf ausge-
richtet, mittels gesprochener Sprache
und Uber das Lippenlesen zu kommu-
nizieren, besteht die Gefahr, dass die
Entwicklungsmadglichkeiten nicht opti-
mal genutzt werden kénnen, weil das
Kind auf kognitiver Ebene nur teilwei-
se begreifen lernt. Dadurch kdnnen
unter anderem Identitétsdiffusionen
aufgrund der Unsicherheiten im eige-
nen Handeln bzw. Orientierungslosig-
keit auftreten, wie es Beobachtungen
in der klinischen Psychologie immer
wieder zeigen. Aus diesem Grund ist
es unerlasslich, dem gehérlosen Kind
moglichst alle Interaktionsformen an-
zubieten, in erster Linie in visueller
Form, da seine Horfahigkeit immer
eingeschréankt und von technischen
Mitteln abhangig bleibt. So kann eine
gute Ausgangslage fir die weitere
psychosoziale und emotionale Ent-
wicklung geschaffen werden.

Dass Eltern und andere Bezugsperso-
nen sehr wohl in der Lage sind, sol-
che Interaktionsformen spontan und
intuitiv zu entwickeln, konnte ich z.B.
einmal in einem Cochlea-Implantat-
Zentrum beobachten: Ein GroRvater

versuchte seinem Enkel zuerst nur in
gesprochener Sprache zu erkléaren,
dass er seinen Keks doch mit einem
anderen Kind teilen und nicht ego-
istisch sein solle. Das Kind reagierte
mit Unverstandnis. Daraufhin spielte
der GroRvater pantomimisch vor, wel-
che Freude das Teilen des Kekses bei
dem anderen Kind erzeugte. Der En-
kel teilte daraufhin seinen Keks, weil
er begreifen konnte, was der GroR-
vater vermitteln wollte. Hieran zeigt
sich, dass Kinder so auch sozial er-
winschtes und moralisches Handeln
lernen kdnnen.

Seit jeher angefuhrte Beflirchtungen,
der Erwerb der Gebardensprache
kdénnte zu einer Hemmung oder gar
fehlgeleiteten psychosozialen, emoti-
onalen, kognitiven und sprachlichen
(auch lautsprachlichen) Entwicklung
fuhren, sind langst Uberholt. Heute
gebarden auch viele Eltern mit ih-
ren hérenden Babys, um bei ihnen
eine multisensorische und frihere
sprachliche Entwicklung zu fordern.
Warum sollte also der Erwerb der Ge-
bardensprache neben der Lautspra-
che gehdrlosen Kindern vorenthalten
bleiben, wenn doch heutzutage die
Gesellschaft gegeniiber der Gebar-
densprache allgemein viel positiver
eingestellt ist und gebardende Men-
schen nicht langer mit dem Stigma
»geistig eingeschrankt” in Verbindung
gebracht werden? Wir leben in einer
Zeit, in der immer mehr Menschen
aufgeschlossen sind gegenliber Be-
hinderungen aller Art und wo Uber
das Konzept der ,Diversity” als zu-
kiinftiges Modell des Zusammenle-
bens diskutiert wird.
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Gehorlose Kinder missen die Chance
bekommen, an dieser gesellschaft-
lichen Entwicklung teilzuhaben, die
zunehmend offener gegeniiber der
Gebardensprache wird, und ihren ei-
genen Platz als gehorlose Personen
in der Gesellschaft finden, unter an-
derem in Form einer stabilen eigenen
Identitéat. Daruber hinaus ist durch
viele Untersuchungen inzwischen be-
legt, dass der Erwerb der Gebéarden-
sprache als Basissprache auch den
Zugang zur Lautsprache wesentlich
erleichtert und fordert. Zwar kdnnen
sprachliche Interferenzen (fehlerhaf-
te Ubertragungen) auftreten, wie sie
beim Lernen von unterschiedlichen
Sprachen Ublich sind. Jedoch sind sie
eine naturliche Erscheinung, die sich
im Verlauf der weiteren sprachlichen
Entwicklung wieder legt. Lautsprach-
erwerb und Gebardensprache beein-
flussen sich somit nicht negativ, son-
dern erganzen sich wunderbar — wie
auch andere Sprachen — und wirken
sich positiv auf kognitiver Ebene aus.
Kognitive Entwicklung geschieht nicht
alleine durch Lautsprache, wie es die
Beflirworter des Cochlea-Implantates
oft darstellen. Neurologische und
psychologische Untersuchungen ha-
ben ergeben, dass Gebardenspra-
chen genauso wie Lautsprachen
gleichwertige Leistungen in der ko-
gnitiven Verarbeitung von Informati-
onen und sprachlichem Input erbrin-
gen. In einigen Bereichen, z.B. dem
visuell-raumlichen Denken, wird die
Entwicklung durch Gebé&rdensprache
sogar starker gefordert.

An dieser Stelle darf nicht verges-
sen werden, dass Sprache neben

Dartber hinaus
ist durch viele
Untersuchungen
inzwischen belegt,
dass der Erwerb
der Gebarden-
sprache als Basis-
sprache auch den
Zugang zur Laut-
sprache wesentlich
erleichtert und

fordert.
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Eine negative
Haltung gegen-
Uber der Gebar-
densprache fur
die Entwicklung
eines gehorlosen
Kindes ist auch
daher hinderlich,
weil so seiner
visuellen Orien-
tierung nicht ent-
sprochen wird.

der reinen Wissensvermittlung ver-
schiedene Funktionen hat: so unter
anderem auch die der so genannten
affekt-bezogenen Regulierung, die
z.B. fur das Geben von Anweisungen
und zur Steuerung von Handlungen
verantwortlich ist. Diese sprachlichen
Funktionen gestalten Beziehungen in
grundlegender Weise mit und haben
somit wichtige psychosoziale Auswir-
kungen. Sie mussen in der Interak-
tion mit der Umwelt erlernt werden,
was nur mit einem funktionieren-
den und verlasslichen Sprachsystem
maoglich ist.

Bei all den Aspekten zur psycho-
sozialen Entwicklung missen auch
spatere Entwicklungsabschnitte des
Kindes in Betracht gezogen werden,
die fur Eltern kurz nach einer Diagno-
se vielleicht noch in allzu ferner Zu-
kunft liegen mogen. Gehdrlose bzw.
schwerhorige Studierende oder Aus-
zubildende berichten hé&ufig davon,
dass sie schnell ins Hintertreffen ge-
raten und entmutigt sind, wenn sie
in neue Mikrosysteme (z.B. Berufs-
schule oder Universitat) einsteigen
und plétzlich intensiven Kommuni-
kationssituationen ausgesetzt sind.
Auch wenn sie es bisher schafften
— egal ob mit oder ohne Cochlea-
Implantat oder Horgerdte — ohne
Gebardensprache auszukommen und
im jeweiligen Mikrosystem lautsprach-
lich zu kommunizieren, stellt der
Ubergang von einem in ein anderes
System haufig eine kommunikati-
ve Uberforderung dar. Hier kann oft
kaum Ricksicht auf ihre Horbeein-
trachtigung genommen werden. Die
Verzweiflung bzw. Unsicherheiten

fuhren haufig — zumal in einer wich-
tigen Phase des Erwachsenwerdens
— zu einschneidenden Briichen in
der ldentitatsentwicklung bei dem
Versuch, in der Gesellschaft Ful} zu
fassen. Zweisprachig aufgewachsene
Kommilitonlnnen, die sowohl in ge-
schriebener Sprache als auch in der
gebardensprachlichen Kommunikati-
on sicher sind, kénnen hingegen den
Service von Gebéardensprachdolmet-
scherlnnen nutzen und dadurch dem
Unterricht problemlos folgen und sich
aktiv einbringen. So haben sie gilins-
tige Voraussetzungen, um ihre Aus-
bildung erfolgreich abzuschliefen.
Gerade die Verwendung von Gebér-
densprache bzw. Dolmetscherlnnen
bedeutet daher nicht ausschlieBlich
Abhangigkeit von ihnen, sondern sie
sind Mittel zur Selbststandigkeit von
gehorlosen bzw. schwerhorigen Men-
schen im Makrosystem.

Eine spatere psychosoziale Belastung
lasst sich vermeiden, wenn gegen-
Uber der Gebé&rdensprache von An-
fang an eine positive Haltung besteht
und die belegten positiven Effekte in
den Interaktionen von gehdrlosen
und schwerhorigen Kindern mit dem
jeweiligen Mikrosystem auch in der
eigenen Familie ermdglicht werden.
Eine negative Haltung gegenuber der
Gebérdensprache fir die Entwicklung
eines gehdorlosen Kindes ist auch da-
her hinderlich, weil so seiner visuel-
len Orientierung nicht entsprochen
wird. Es wird sogar seines Entwick-
lungspotentials in verschiedenen psy-
chologischen Bereichen beraubt, das
es Uber den visuellen Kanal nutzen
koénnte. Eine solche Haltung zeigt nur,

dass man sich nicht auf die Gehor-
losigkeit des Kindes und seine spezi-
ellen Bedirfnisse einlassen mdchte,
denn Gebardensprache zu verstecken
heilt, die Gehdrlosigkeit des Kindes
zu verstecken. Diese Haltung kdnnte
das Kind auch auf unbewusste Wei-
se Ubernehmen und verinnerlichen,
was es ihm spater wiederum schwer
machen konnte, seine eigene lden-
titat in der Welt der hérenden und
gehorlosen Menschen zu finden und
ein starkes Selbstbewusstsein zu ent-
wickeln.

Fur eine stabile Identitatsentwicklung
und die psychische Gesundheit ist es
sehr wichtig, dass das Kind lernt, mit
seinem fehlenden bzw. eingeschrank-
ten Horvermoégen zu leben und die
ihm von der Gesellschaft gestellten
Ressourcen wie Gebéardensprachdol-
metscher, Untertitel oder moderne
Kommunikationssysteme (z.B. im In-
ternet) fur die eigene Selbstandigkeit
zu nutzen, die bereits zur Verfiigung
stehen.

Literatur und Links:

Ahrbeck, B. (1992): Gehorlosigkeit und Identitat.
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Es ware mihsam das Rad der visu-
ellen Kommunikation in jeder Familie
mit einem gehorlosen Kind jeweils
neu zu erfinden: Deshalb ist es un-
erlésslich, auch in der Frihférderung
jeder Familie Mittel zur Verfigung zu
stellen, die die Eltern in die Lage ver-
setzen, diese zunachst ungewohnten
Kommunikationsformen zu erwerben
und anzuwenden. Das Modellprojekt
,GIB ZEIT e.V.“ in Nordrhein-Westfa-
len kann in diesem Zusammenhang
als Vorbild genannt werden. Dort
geben neben hoérenden auch gehor-
lose und schwerhdrige Erwachse-
ne Eltern Hilfestellung beim Aufbau
der familiaren Kommunikation und
berlicksichtigen dabei die individu-
ellen Bedirfnisse des Kindes. Aus
den Erfahrungsberichten der Eltern
sprechen intensive Gefiihle der Ent-
lastung und Erleichterung: Wenn
nach dem taglichen Frust und der
Verzweiflung aufgrund der unzurei-
chenden Eltern-Kind-Kommunikation
endlich der Austausch in der Familie
unter kommunikativ-naturlichen Vor-
aussetzungen starten kann.

Bronfenbrenner, U. (1981): Die Okologie der menschlichen Entwicklung: natirliche und geplante

Experimente.
GIB ZEIT e.V.: www.gibzeit.de
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Die Gebérden-
sprache zu
verstecken heif3t,
die Gehorlosigkeit
des Kindes zu
verstecken.
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Kommunikation

beginnt mit dem
Tag, an dem das
Kind das Licht

der Welt erblickt.

Kommunikative Beziehungen sind
nicht alles! — Aber ohne kommunikative
Beziehungen ist alles nichts!

Uber die Bedeutsamkeit einer
guten kommunikativen Bezie-
hung zwischen Eltern und ihrem
gehorlosen/schwerhdrigen Kind

Manfred Hintermair

Wenn hoérende Eltern erfahren haben,
dass ihr Kind gehorlos oder schwer-
horig ist, dann ist das fur sie in al-
ler Regel eine schwierige emotionale
Situation, die bewaltigt werden muss
(vgl. Hintermair S. 8, in diesem Rat-
geber). Sie fragen sich, wie es wei-
tergehen soll in einer Situation, auf
die sie nicht vorbereitet waren: Wie
soll ich das schaffen, wenn ich doch
keine Ahnung von Hoérschadigung
habe? Wird sich mein Kind gut ent-
wickeln kénnen? Welche Schule wird
es besuchen kdnnen/mussen? Wel-
che weiterfihrenden Bildungsmdg-
lichkeiten gibt es? Was kann mein
Kind mit seiner Horbehinderung alles

nicht machen und was fiir Einschran-
kungen in seiner Lebensfuhrung sind
damit verbunden? Wird es ein zufrie-
denstellendes Leben flihren kénnen?
Bleiben wir eine normale Familie?
Fragen Uber Fragen...

Die Eltern muissen aber nicht nur
emotional wieder ,in die Spur kom-
men*“ und ihre Lebensplane ,,neu sor-
tieren“. Mindestens genauso heraus-
fordernd fir sie ist die Tatsache, dass
die Horbehinderung ihres Kindes den
Familienalltag einschneidend veran-
dert: Die unmittelbarste und grofRte
Herausforderung fir die Eltern ist,
wie sie mit ihrem Kind kommunizie-
ren kdnnen, wenn dieses Kind doch
nicht oder nur eingeschrankt héren
kann.

Kommunikation beginnt mit dem
Tag, an dem das Kind das Licht der
Welt erblickt. Man kann sehr schén
beobachten, dass Eltern sofort nach
der Geburt anfangen, mit ihrem Kind
zu ,sprechen”, obwohl dieses kleine
Wesen das alles noch nicht verstehen
kann. Warum tun sie das dann? Sie
tun es, weil sie damit anfangen, eine
Bindung zu ihrem Kind aufzubauen
und gleichzeitig ihr Kind in die Welt,
die es umgibt, einzuftihren. Das ist
in vergleichbarer (nicht in gleicher!)
Weise mdglich, wenn das Kind gehor-
los oder schwerhdrig ist.

Was ganz am Anfang wichtig ist!

Die fir ein Kind besonders wichtigen

Erfahrungen in den ersten Lebens-
monaten haben unmittelbar mit dem
Hoéren/Nicht-Héren noch gar nicht so
viel zu tun, aber sehr viel mit Inter-
aktion und Kommunikation. Diese
Erfahrungen stellen ganz wichtige
Weichen fiir die spatere Zukunft und
Entwicklung des Kindes. Was kleine
Kinder in diesen ersten Monaten des
Lebens vor allem brauchen (egal ob
sie héren oder nicht horen), ist das
Gefuhl von Geborgenheit und emo-
tionaler Sicherheit. Das Kind muss
erleben kdnnen, dass jemand fur es
da ist, der sich liebevoll und verlass-
lich kimmert. Es ist also von groRer
Bedeutung, dass Eltern in der Lage
sind, die Signale und damit Bedurf-
nisse ihres Kindes wahrzunehmen,
also zu spuren, was das Kind will oder
braucht (man sagt dann, die Eltern
sind sensitiv). Sie missen auferdem
auch Antworten bereithalten, die das
Kind beruhigen, die ihm Freude ma-
chen oder die es satt machen (man
sagt dann, die Eltern sind responsiv).
Die Qualitat der Beziehung zwischen
Eltern und ihrem Kind ist hier das
Entscheidende, nicht das Funktionie-
ren aller Sinne. Dass das auch mit ei-
nem Sinn weniger gut gelingen kann,
zeigen uns gehorlose Eltern mit ihren
gehorlosen Kindern, die ihren Kindern
genauso gute Eltern sein kdnnen wie
hérende Eltern. Alle Eltern verfligen
in der Regel intuitiv Gber diese Kom-
petenzen, die im ersten Lebensjahr
wichtig sind und sie mussen auch
nicht grof3 dartber nachdenken oder
gar lernen, was wann und wie in wel-

2. Spracherwerb und Psychosoziale Aspekte

cher Situation zu machen ist. Hanus
und Mechthild Papousek, zwei sehr
bekannte Wissenschaftler im Bereich
der fruhen Eltern-Kind-Beziehung,
haben viel dartiber geforscht und den
Begriff des ,,intuitiven Elternseins* ge-
pragt. Damit ist gemeint, dass Eltern
— etwas salopp gesprochen — ,ins-
tinktiv wissen“, was ihr Kind braucht.

Das Problem, das bei hérenden Eltern
mit gehdrlosen/schwerhdrigen Kin-
dern auftreten kann ist, dass sie nach
der Diagnosestellung oft glauben, sie
kénnten aufgrund ihres Nichtwissens
Uber Horschadigung jetzt nicht mehr
das Richtige fur ihr Kind tun und
mussten praktisch alles sozusagen
neu lernen. Genau das aber stimmt
so nicht! Es gibt Untersuchungen,
die zeigen, dass Eltern horgeschadig-
ter Kinder (vor allem dann, wenn sie
nach der Diagnosestellung moglichst
schnell in gute Frihférderprogramme
kommen, die sie und ihre Kinder in
ihren natirlichen Kompetenzen star-
ken), in der Lage sind, ihr Verhalten
dem gehdrlosen/schwerhérigen Kind
gegenuber so anzupassen, dass dies
der Beziehung gut tut: Die Eltern
achten dann z.B. mehr auf visuelle
und taktile Moglichkeiten im Kontakt
mit ihrem Kind, sie nutzen die eige-
ne Mimik intensiver und sie achten
vermehrt darauf, ihr Kind erst dann
anzusprechen, wenn sie sicher sind,
dass das Kind auch aufmerksam ist.
Eltern kdnnen das durch behutsame,
differenzierte Begleitung und Unter-
stlitzung in ihrem Alltag lernen. Es

Das Kind muss
erleben kénnen,
dass jemand fur
es da ist, der sich
liebevoll und ver-

lasslich kimmert.
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Eine gemeinsame
Sprache ist das
Tor zur Welt

geht also in dieser frilhen Phase der
kindlichen Entwicklung weniger um
Entwicklungsforderung des Kindes
(héren lernen, sprechen lernen) als
um Unterstitzung und Begleitung
der Beziehungsgestaltung zwischen
Eltern und Kind.

Dass diese Beziehungsgestaltung Be-
deutung fur die kindliche Entwicklung
hat, zeigen weitere Untersuchungen:
Horgeschadigte Kinder, deren Eltern
im ersten Lebensjahr besonders fein-
fuhlig, liebevoll und zugewandt im
Umgang mit ihnen waren, zeigten im
Alter zwischen zwei und drei Jahren
eine deutlich bessere sprachliche und
sozial-emotionale Entwicklung. Wir
sehen also: Die Basis fiir eine gute
kommunikative und sprachliche Ent-
wicklung des Kindes wird bereits im
ersten Lebensjahr gelegt, auch wenn
da andere Dinge der kindlichen Ent-
wicklung im Mittelpunkt stehen.

Wichtig ist im ersten Lebensjahr, dass
Eltern darin bestarkt werden, ihre
ganz naturlich vorhandenen Kompe-
tenzen in der Beziehungsgestaltung
wertzuschétzen und zu nutzen. Ro-
bert Pollard und Marie Rendon (1999),
zwei Psychologen aus den USA mit
Erfahrung in der therapeutischen Ar-
beit mit Horgeschadigten und ihren
Familien, haben deutlich gemacht,
was Eltern von hérgeschadigten Kin-
dern ganz am Anfang brauchen: Ihr
Kompetenzgefiihl muss aufgebaut
werden und zwar nicht, ,indem man
ihnen viele spezielle Informationen
fur die Erziehung ihres Kindes gibt,
sondern indem man ihnen zeigt, dass
ihr eigenes Erziehungsgeschick zur

Forderung einer gesunden Entwick-
lung ihres Kindes im wesentlichen
ausreicht” (S. 413f)).

Bei horenden Eltern besteht die Ge-
fahr, dass sie genau mit all den oben
beschriebenen beziehungsstiftenden
Verhaltensweisen, die fir das Kind
im ersten Lebensjahr so wichtig sind
fur seine Entwicklung, aufhéren bzw.
diese Verhaltensweisen weniger hau-
fig auBern und dass sie zu wenig von
aulBen darin bestérkt und unterstitzt
werden, dies vermehrt zu tun!

Was, wenn die Kinder élter werden?

Die Situation verandert sich, wenn
das Kind &lter wird und so um das
erste Lebensjahr herum eine gemein-
same Sprache zwischen Eltern und
Kind zunehmend wichtig wird fur die
weitere Entwicklung des Kindes und
fir die Gestaltung der familiaren Be-
ziehungen. Irgendwann reichen die
intuitiven Kompetenzen — so wich-
tig sie als kommunikative Grundlage
auch sind — nicht mehr aus, um die
Befriedigung der Entwicklungsbe-
dirfnisse des horgeschédigten Kin-
des zu sichern. Eine gemeinsame
Sprache ist das Tor zur Welt; Sprache
macht es uns moglich, schnell neue
Dinge kennenzulernen und uns auch
mit verschiedenen Menschen daruber
auszutauschen; wir lernen dadurch
auch, dass verschiedene Menschen
verschiedene Auffassungen zum glei-
chen Thema haben kdnnen und ler-
nen somit, die Welt differenziert zu
sehen. Uber Sprache passiert das,
was Siegmund Prillwitz (1995) ein-
mal so anschaulich mit dem Begriff

der interaktiven WelterschlieRung*
beschrieben hat. Es geht bei Sprache
nicht nur um den Aufbau von Wort-
schatz und um die Grammatik der
deutschen Sprache (das zwar auch),
sondern insbesondere darum, dass
das Kind lernt, im Austausch mit sei-
ner Umwelt sich und die Welt wahr-
zunehmen, zu erkennen, zu deuten,
zu begreifen. So lassen sich auch die
Inhalte und Werte unserer Kultur in-
tensiv und tiefgehend nur Uber ein
problemlos funktionierendes, jeder-
zeit leicht zugangliches sprachliches
Kommunikationsmittel erschlieBen.

Wie aber soll das bei einem hoérge-
schadigten Kind gelingen, bei dem
genau diese sprachliche Erschliefung
der Welt geféhrdet ist?

Alles hilft, was Kommunikation
sichert!

Wenn uber Kommunikation im Zu-
sammenhang mit gehorlosen Men-
schen diskutiert wird, dann findet
man sich meist sehr schnell in der
Kontroverse ,Gebardensprache ver-
sus Lautsprache” wieder. So werden
auch Eltern von gehérlosen oder
schwerhdérigen Kindern mit dieser
Frage friher oder spater konfrontiert.
Die Diskussion Uber diese Frage hat
die Horgeschadigtenpadagogik tber
viele Jahrhunderte beschaftigt, ohne
dass man zu einer abschlielfenden
Klarung gekommen waére. Die wird
es auch nicht geben und es muss sie
auch nicht geben! Es geht vielmehr
darum, zu schauen, wie die Méglich-
keiten beider Sprachsysteme effektiv
fur die Entwicklung gehdrloser und
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schwerhdriger Kinder genutzt werden
kdnnen.

Es hat in den letzten Jahren enor-
me Entwicklungen im medizinischen,
technischen und padagogischen Be-
reich gegeben: Viele gehorlose und
auch schwerhdrige Kinder werden
heute viel friiher diagnostiziert (oft
schon kurz nach der Geburt), die
technischen Mdglichkeiten sind deut-
lich besser geworden (leistungsstarke
Horgerate, Cochlea-Implantate) und
kommen viel friher zum Einsatz, die
Beratung der Eltern sowie die Férde-
rung der Kinder kdénnen heute viel
friher beginnen und sind an einer
ganzheitlichen Sichtweise des Kindes
orientiert. Was wir dazu aktuell an
Forschungsergebnissen vorliegen ha-
ben zeigt, dass die Entwicklungschan-
cen fur horgeschéadigte Kinder noch
nie so gut waren wie heute! Gleich-
zeitig missen wir aber auch feststel-
len, dass trotz dieser verbesserten
Mdglichkeiten nicht automatisch alle
Probleme geldst sind. So zeigen z.B.
ebenso viele Forschungsergebnisse,
dass sich gehdrlose Kinder mit einem
Cochlea-Implantat sehr unterschied-
lich entwickeln und somit nicht alle
Kinder in gleicher Weise davon pro-
fitieren. Diese Erkenntnisse fihren
letztendlich wieder zu der zentralen
Frage zuriick: Wie kann Kommuni-
kation beim gehdorlosen/schwerhéri-
gen Kind gesichert werden? Welche
sprachlichen Mittel brauchen wir
dazu?

Die gute Botschaft lautet: Das ein-
zige, was nach vorliegenden For-
schungsergebnissen als gesichert
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gelten kann, ist, dass hérgeschéadigte
Kinder, die eine gut funktionierende
Kommunikation mit ihren Familien
haben, durchweg gute Fortschritte
in allen Bereichen kindlicher Entwick-
lung zeigen (Marschark 2007, S. 5).
Dabei spielt es keine Rolle, ob die-
se Kommunikation in gesprochener
Sprache, in gebardeter Sprache oder
auch in Mischformen aus Laut- und
Gebardensprache stattfindet, wich-
tig ist, dass die gewahlte Form der
Kommunikation fur die Eltern und ihr
hoérgeschadigtes Kind passt.

Die ,schlechte” Botschaft lautet (aber
vielleicht ist es auch eine gute): Es
kann niemand zu Beginn der Reise
zielsicher sagen, welche die ,rich-
tige“, die beste Form der Kommu-
nikation fur eine bestimmte Familie
mit einem gehdrlosen/schwerhdrigen
Kind ist, und so muss der Weg da-
hin von jeder Familie erarbeitet und
selbst gefunden werden.

Eltern sollten bei dieser Suche zwei
Dinge wissen (und sich nicht allzu
sehr dadurch beunruhigen lassen):

e Jede Familie, jedes gehorlose/
schwerhorige Kind ist auf seine
ganz eigene Weise anders. Egal,
woflr Eltern sich in Bezug auf die
Kommunikation entscheiden (ob
sie nun mit ihrem Kind gebarden,
ob sie es rein lautsprachlich erzie-
hen oder eine Mischform bevorzu-
gen), sie werden immer sofort je-
manden finden kénnen, der ihnen
sagt, dass es auch anders mdglich
gewesen ware, und der ihnen daflr
ein erfolgreiches Beispiel zeigt, wie
es auch anders hatte gehen kon-
nen. Eltern sollten versuchen, da-
mit zu leben (und sie sollten darin
von auBen bestarkt werden!), dass
es viele Wege nach Rom gibt. El-
tern sollten fur sich prifen, ob ihr
Weg es ihnen (und vor allem ihrem
Kind) ermdglicht, sich Gber die all-
taglichen Dinge des Lebens auszu-
tauschen, d.h. Uber ,Gott und die
Welt* zu reden! Wenn das mdglich
ist, dann kann der Weg kein fal-
scher sein, weil ein differenziertes
Bild von der Welt sich nur im eben-
so differenzierten kommunikativen
Austausch entwickeln kann. Es gibt
keine einzig richtige Antwort auf die
Frage nach der richtigen Methode!

e Im Bereich der Horgeschadig-
tenpadagogik wird immer noch
recht haufig mit ,Meinungen* oder
»Glaubenshaltungen* argumen-
tiert und immer noch zu wenig
mit Argumenten, die auf wissen-
schaftlichen Fakten basieren. Eine
dieser Meinungen, die sich uber
die Jahrhunderte gehalten hat

und von Generation zu Generation
unwidersprochen und ungeprift
Ubernommen wurde, ist die, dass
die Benutzung von Gebardenspra-
che die Entwicklung gesprochener
Sprache beeintrachtigen oder gar
verhindern wirde. Das hat vielen
Familien mit gehdrlosen Kindern
unnoétig Angst gemacht und sie
vom Kontakt mit Gebardenspra-
che ferngehalten. Wissenschaftlich
liegt bislang kein Beleg vor, dass
Gebardensprache der lautsprachli-
chen Entwicklung schaden wirde,
eher zeigt sich, dass eine Reihe
von gehorlosen Kindern erst tber
Gebardensprache Uberhaupt einen
Zugang zu Sprache gefunden hat.
Damit wird nicht behauptet, dass
jedes gehorlose Kind Gebarden-
sprache braucht, es wird aber be-
hauptet, dass ein ,offenes Visier in
Bezug auf die zu wahlende Sprache
hilfreich ist! Sigrun RoBmanith hat
einmal gesagt: ,,Zu oft wird bei der
Anwendung von Therapiemetho-
den die individuelle Personlichkeit
des Menschen aulRer Acht gelassen
... und dabei Ubersehen, dass nicht
fur jeden die gleiche und nicht fur
alle eine einzige Behandlung richtig
ist* (RoBmanith 1997, S. 132). Es
gilt also, individuelle Wege zu fin-
den! In der Vielfalt liegt die Kraft!

Es kommt viel auf die Qualitét der
fachlichen Unterstiitzung an!

Um diesen individuellen Weg zu fin-
den, der auf einer funktionierenden
Eltern-Kind-Beziehung basiert und in
eine gemeinsame Sprache fir Eltern
und Kind mindet, braucht es vor al-
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lem eine effektive Zusammenarbeit
mit den Fachleuten. Erfahrungsbe-
richte von Eltern hdorgeschadigter
Kinder zeigen, dass dies in vielen
Fallen gut gelingt, es gibt aber auch
immer wieder Beispiele dafirr, dass
diese Beziehung zu den Fachleuten
nicht durchgehend ungetribt ist. Die
Grinde hierflr sind vielfaltig.

Schwierig wird die Zusammenarbeit
meist dann, wenn die Fachleute mit
zu engen fachlichen Konzepten in die
Beratung und Begleitung der Familien
gehen, ohne zu wissen, ob ihre Be-
ratungs- und Férdervorschlage in der
jeweiligen Familie auch greifen bzw.
mit dem Weltbild der Familie und den
individuellen Voraussetzungen und
Mdoglichkeiten der einzelnen Famili-
enmitglieder in Einklang zu bringen
sind.

Fachleute sollten, bevor sie ihren
Rucksack mit all den darin enthalte-
nen fachlichen Inhalten vor den El-
tern ausbreiten, zunachst einmal hin-
horen und hinschauen, was die Eltern
selbst fur Vorstellungen und Wiinsche
haben und dann prifen, welches Teil
aus ihrem fachlichen Rucksack mdgli-
cherweise im Moment besonders hilf-
reich sein kénnte; es kann auch sein,
dass Eltern etwas wollen, was in dem
fachlichen Rucksack noch gar nicht
drin ist und vielleicht von woanders
besorgt werden muss. Genauso wich-
tig ist es, das hodrgeschadigte Kind
genau zu beobachten und zu prifen,
auf welche Angebote es in beson-
derer Weise reagiert und sich 6ffnet
(auch hérgeschéadigte Kinder, so klein
sie auch noch sein mégen, signali-

Es kommt viel auf
die Qualitat der
fachlichen Unter-

stiitzung an!
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sieren sehr deutlich und klar, was sie
brauchen, was ihnen guttut und was
nicht). Kurzum: Lebensdienliche Be-
ratungs- und Forderkonzepte fir Fa-
milien mit horgeschadigten Kindern
lassen sich nur unter expliziter Be-
riicksichtigung von Erfahrungen, Be-
dirfnissen, Mdglichkeiten und Win-
schen Betroffener gestalten (vgl. dazu
ganz aktuell Tsirigotis & Hintermair
2010).

Die konzeptionelle Orientierung, die
sich hinter dieser Haltung verbirgt,
ist von der Idee des Empowerment-
gedankens gepragt. Empowerment
meint ,den Prozef, innerhalb des-
sen Menschen sich ermutigt fuhlen,
ihre eigenen Angelegenheiten in die
Hand zu nehmen, ihre eigenen Krafte
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Wundermittel C1? — Immer kommunikations-
fahig durch Zweisprachigkeit
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Katrin Bentele

Das Cochlea-Implantat (CI) bei gehor-
losen Kleinkindern ist aus verschiede-
nen Grinden umstritten. Ja, es kann
ein wertvolles Hilfsmittel in einer ho-
renden Welt sein und es kann helfen,
sich besser zu orientieren. Im besten
Falle kann das Cl den Lautspracher-
werb positiv unterstitzen und zu
einem recht guten Sprachverstehen
fuhren. Aber nein, ein normaler Ho-
reindruck, wie ihn ein hérend gebore-
nes Kind wahrnimmt, kann auch durch
ein CI nicht erzeugt werden. Wie sehr
ein Kind von einem CIl profitieren
wird, ist nicht vorhersagbar. Haufig
sind dennoch sehr hohe Erwartungen
mit einer Implantation verbunden,
die nicht immer erfillt werden. Ei-
gene und fremde Erwartungen wer-
den mit der oft unerwarteten Realitat
konfrontiert, wenn das Ergebnis der
Implantation hinter den Wunsch-
vorstellungen  zurlickbleibt. Daher
ist es wichtig, sich in Ruhe mit den
verschiedenen Grinden zu befassen
und von einer Entscheidung fur ein CI

keine Wunder zu erwarten.

Aber auch wenn alles so gut wie
moglich geht, bleibt ein Kind mit CI
schwerhérig. Ein eventuell vorhande-
ner Horrest geht durch die Implan-
tation eines Cls unwiederbringlich
verloren. Zudem gibt es Situationen,
in denen das Cl ausfallen kann oder
abgeschaltet werden muss, wie zum
Beispiel beim Schwimmen oder Du-
schen. In diesen Fallen ist das im-
plantierte Kind zeitweise vollkommen
gehorlos. Auch die Kommunikation in
grof3en Gruppen kann sehr schwie-
rig sein. In diesen Situationen ist ein
Kind mit CI auf andere Kommunika-
tionsmdglichkeiten angewiesen, um
sich nicht einer totalen Hilflosigkeit
ausgesetzt zu sehen. Hier kann die
Gebéardensprache Unterstiitzung bie-
ten. Die Gebardensprache hat eine
groRRe Bedeutung fur die Entwicklung
und den Spracherwerb eines gehor-
losen Kindes, wie in den vorangehen-
den Beitragen deutlich wurde. Sie
ermdglicht dartber hinaus, in jeder
Situation kommunizieren zu kénnen
und dadurch die Grenzen des Cls zu
Uberwinden. Die Zweisprachigkeit
vermittelt damit eine Sicherheit, die
das Selbstbewusstsein sowie die so-
ziale Kompetenz des Kindes starken
kann.

Ein weiterer Aspekt ist, dass dem Kind
Uber die Gebardensprache auch eine
zweite Kultur zuganglich wird: Ge-
bardensprachpoesie und -theater, die
Lebenskultur der geb&rdenden Ge-
hérlosengemeinschaft, das Geschenk
einer zweiten Sprache. Diese Sprache
kann das Kind nutzen, ohne an die
Grenzen des eigenen Kdrpers zu sto-

3en, die sonst immer wieder milhsam
Uberwunden werden mussen.

Das Cl ist ein Hilfsmittel auf der Ebe-
ne der Horschadigung. Es stellt aber
keine Hilfe fur den Umgang mit der
Horbehinderung dar, die auch nach
der Implantation besteht, oder fir
die Bewadltigung der neuen, unge-
wohnten Situation des Hoérens und
der damit verbundenen Erwartungen.

Verfasserin:
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Umso wichtiger ist es, realistisch mit
den Mdoglichkeiten des Cls umzuge-
hen, sich der Grenzen bewusst zu
sein, die die Technik hat, und Rah-
menbedingungen zu schaffen, die zu
einem gelingenden Umgang mit der
Horbehinderung beitragen. Ein we-
sentliches Element ist ein bilingualer
Ansatz in der Rehabilitation nach der
Implantation und damit die Einbezie-
hung der Gebardensprache.

Dr. Katrin Bentele ist Ethikerin und arbeitet als wissenschaftliche Referentin in der Geschéftsstelle des

Deutschen Ethikrats in Berlin. Sie ist assoziiertes Mitglied des Internationalen Zentrums fur Ethik in

den Wissenschaften der Universitat Tubingen und Lehrbeauftragte an der Katholischen Hochschule

fir Sozialwesen Berlin.




DEUTSCHE GESELLSCHAFT
DER HORGESCHADIGTEN

Resolution
der Deutschen Gesellschaft der Hérgeschadigten
- Selbsthilfe und Fachverbéande e. V.

zur einseitigen Beeinflussung von Eltern horbehinderter Kinder
zum Cochlea - Implantat (CI)
durch Schulen, HNO-Arzte, Jugend- und Gesundheitsdmter
sowie andere behdrdliche Einrichtungen

Mit groBer Sorge nehmen die Mitgliedsverbande der Deutschen Gesellschaft zur Kenntnis,
dass es in Deutschland nicht selbstverstandlich ist, Menschen mit Hoérschadigung die
fundamentalen Menschenrechte zuzuerkennen.

Stattdessen mehren sich in jlingster Zeit Falle, in denen auf Eltern und Angehérige von
Kindern mit Hérschadigung Druck ausgetbt wird, um eine Einwilligung in die chirurgische
Implantation eines Cochlea-Implantats (Cl) zu erwirken. Uns wurde von Féllen berichtet, in
denen Eltern durch das Jugendamt mit dem Entzug des Sorgerechts gedroht wurde, sollten
sie in die Operation ihres Kindes nicht einwilligen. In anderen Fallen wurden Kindern
Leistungen der Eingliederungshilfe mit dem Hinweis verwehrt, man habe die Implantation
eines Cl abgelehnt.

Solche Vorfille verstofken in eklatanter Weise gegen die elementaren Grundrechte jedes
Menschen auf koérperliche Unversehrtheit und auf freie Entfaltung der Persénlichkeit. Die
darin zum Ausdruck kommende Missachtung der Selbstbestimmung von Menschen mit
Hérschadigung verletzt aulerdem die auch fur Deutschland geltenden international
anerkannten Menschenrechtsstandards, wie sie zuletzt in der UN-Behindertenrechts-
konvention klaren Ausdruck gefunden haben. Nach dem 2001 in Kraft getretenen
Sozialgesetzbuch IX sind die Jugend- und Sozialamter als Rehatrager ausdriicklich dem
Wunsch- und Wahlrecht der Menschen mit Behinderungen verpflichtet.

Wir fordern die vollstandige Anerkennung dieser Rechte gegeniiber Menschen mit
Hérschadigung. Dazu gehort eine auf kommunikative Selbstbestimmung gerichtete
umfassende Beratung, die in gleichwertiger Weise Lautsprache, das Erlernen der
Gebardensprache sowie die Gebardensprachgemeinschaft einbezieht.

Die Beteiligten missen in die Lage versetzt werden, im Bewusstsein der Chancen und
Risiken einer Cl-Implantation eine aufgeklarte Entscheidung treffen zu kénnen, und diese
Entscheidung ist einschrankungslos zu respektieren. Eine einseitige und tendenzidse
Beeinflussung lehnen wir ebenso entschieden ab wie jedweden Druck auf Menschen mit
Hérschadigung selbst oder ihre Angehdrigen. Fir derart gravierende Grund- bzw.
Menschenrechtsverletzungen kann es keine Rechtfertigung geben; jede derartige Praxis ist
von staatlichen Einrichtungen, Leistungstragern und Krankenh&usern zu unterlassen und
von den Verantwortlichen sofort zu unterbinden.

Denn es muss klar sein: auch die Wiirde von Menschen mit Hérschadigung ist unantastbar.
= I

DEUTSCHE GESELLSCHAFT
DER HORGESCHADIGTEN

Diese Resolution wurde am 13.11.2010 in Eisenach durch die Mitgliedsverbinde der
Deutschen Gesellschaft einstimmig verabschiedet.

Arbeitsgemeinschaft Erzieher bei Hérgeschadigten e. V.

Arbeitsgemeinschaft -Leben auf dem Trapez-

Bundesarbeitsgemeinschaft Hoérbehinderter Studenten und Absolventen e. V.
Bundeselternverband gehdérloser Kinder e. V.

Bundesfachverband Caritas Behindertenhilfe und Psychiatrie

Bundesjugend im Deutschen Schwerhérigenbund e. V.

Bundesverband der Gebardensprachdolmetscher/innen Deutschlands e. V.
Bundesverband der Sozialarbeiterinnen/Sozialpaddagoglnnen fiir Hérgeschadigte e. V.
Bundesverband der Studierenden der Gehérlosen- und Schwerhérigenpadagogik e. V.
Deutsche Arbeitsgemeinschaft fiir Evangelische Gehérlosenseelsorge e. V.

Deutsche Cochlear Implant Gesellschaft e. V.

Deutsche Gehorlosen Jugend e. V.

Deutsche Hérbehinderten-Selbsthilfe e. V.

Deutsche Tinnitus-Liga e. V.

Deutscher Fachverband fiir Gehérlosen- und Schwerhérigenpadagogik e. V.
Deutscher Gehérlosen-Bund e. V.

Deutscher Schwerhérigenbund e. V.

Deutscher Wohlfahrtsverband fiir Gehor- und Sprachgeschédigte e. V.

Die Arbeitsstelle Pastoral fiir Menschen mit Behinderung der Deutschen Bischofskonferenz
Evangelische Schwerhérigenseelsorge in Deutschland e.V.

Gesellschaft fur Gebardensprache und Kommunikation Gehérloser e. V.

Gesellschaft der Gehdrlosen und Schwerhdrigen -Selbsthilfe und Fachverbénde- NRW e. V.
Hessische Gesellschaft zur Férderung der Gehérlosen und Schwerhérigen e. V.
Verband der Katholischen Gehdrlosen Deutschlands e. V.
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Gehorlosengemeinschaft
und Gehorlosenkultur

Wille Felix Zante

Die Gemeinschaft der Gehdrlosen hat
eine ganz eigene Dynamik und sie ist
untereinander stark vernetzt. Meist
herrscht ein reger Austausch zwi-
schen Gehorlosen aus allen Ecken des
Landes — und das nicht nur innerhalb
Deutschlands. Grundlage dieser Ge-
meinschaft ist ihre gemeinsame Spra-
che, in der Gehorlose ideal kommuni-
zieren koénnen: die Gebardensprache.
Innerhalb dieser Sprachgemeinschaft
gibt es bestimmte Konventionen,
spezielle Formen der Kommunikation
und auch etwas, das man als eine
eigene Kultur bezeichnen kann. Die-
se Gehorlosenkultur beinhaltet eine
Vielzahl an Ausdrucksformen: Es gibt
Theatergruppen, die eigene Stiicke
auffihren, Organisationsteams fin-
den sich zusammen, um Gebarden-
sprachfestivals zu organisieren, und
auch Sportvereine und Clubheime
spielen eine groR3e Rolle.

Gehorlose bilden in der hérenden Ge-
sellschaft eine sprachliche Minderheit.
Aus dieser Perspektive betrachtet gibt
es einen zentralen Unterschied zwi-
schen Gehdrlosen und anderen Min-
derheiten, wie zum Beispiel Frauen,
Lesben, Schwulen, Migranten, Roll-
stuhlfahrern, Blinden — denn sie alle
kénnen ohne weiteres auf Konzerte,
ins Theater, in beliebige Kinos gehen,
sie kdnnen in Kneipen, auf der Stralle
oder bei der Arbeit neue Bekannt-
schaften schlielen. Prinzipiell ist man
als Teil dieser Minderheiten nicht auf
andere Mitglieder der eigenen Min-
derheit angewiesen, wenn man sich
austauschen will, da man auf ein ge-

meinsames Kommunikationssystem
zurtickgreifen kann.

Das ist fur Gehorlose anders. Sie be-
wegen sich oft in den immer gleichen
Cliquen, nur selten werden diese fes-
ten Muster aufgebrochen. Ahnliches
gilt fur die sonstige Freizeitgestal-
tung. An Konzerte oder Theater fur
Horende ist kaum zu denken und Fil-
me im Kino sind nur in den seltensten
Fallen untertitelt. In Kneipen verkeh-
ren hauptsachlich Horende, auf der
StraBe ebenso. Bei der Arbeit ist man
oft der einzige Gehorlose und stoRt
haufig auf kommunikative Barrieren.
Das ist der Grund, aus dem die Ge-
hérlosengemeinschaft fir viele eine
wichtige Rolle einnimmt und sich eine
eigene Kultur der Gehérlosen heraus-
gebildet hat. Nur hier kann man sich

— durch die visuell zugangliche Ge-
bardensprache — véllig frei und ohne
Hindernisse austauschen und es be-
steht die Moglichkeit gemeinsame
Erfahrungen sowie eine gemeinsame
Kultur zu (er)leben.

Dabei spielen Sportvereine und The-
aterfestivals eine grof3e Rolle. Friiher
dominierten vor allem die Sportver-
eine, weil es eben wenig andere
kulturelle Angebote gab, aulRer viel-
leicht Abende, an denen man sich
im Clubheim treffen konnte. Oft war
beim Sport dann der Plausch unterei-
nander wichtiger als der Sport selbst,
gleiches galt fur die Sportfeste, vom
regionalen Wettbewerb bis zu groflen
internationalen Veranstaltungen wie
beispielsweise der Olympiade der Ge-
horlosen, den ,Deaflympics”. Kaum
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einer wird sich hier an die Wettbe-
werbe oder die Sieger erinnern, fast
alles dreht sich um das Treffen und
den Austausch der Sportler und Besu-
cher untereinander. Das erklart auch
die dominante Rolle der sogenannten
Gala-Abende, die bei keiner Veran-
staltung fehlen durfen, und auf de-
nen oft vom frihen Abend bis spat
am Morgen durchgefeiert und non-
stop gebardet wird.

Seit einigen Jahren gibt es immer
mehr Theaterveranstaltungen, wie
zum Beispiel das Gebardensprach-
festival in Berlin oder das Deutsche
Gebardensprachtheater Festival (De-
GeTh) in Minchen, die ebenfalls wich-
tige Treffpunkte fir die Community
darstellen. Auch hier spielen die auf-
gefuihrten Stiicke nur eine Statisten-
rolle im Vergleich zum grofRen Plau-
dern im Festsaal oder im Publikum.
Die seit 1993 stattfindenden Kultur-
tage der Gehorlosen bieten ebenfalls
eine Vielfalt an Maoglichkeiten der
Information und des Austauschs und
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sind mittlerweile zu einer in der Ge-
meinschaft und dariiber hinaus be-
liebten GroRveranstaltung geworden.
Sie stellen eine wichtige Plattform fir
den Austausch tausender gehorloser
und auch hérender Besucher dar.

Eine neuere Entwicklung sind eigens
auf Information und Weiterbildung
ausgelegte Kongresse, wie beispiels-
weise der Bildungskongress, der 2010
in Saarbriicken stattgefunden hat, der
erste Kongress zum Thema Bildung,
welcher komplett in Gebardenspra-
che durchgefiihrt wurde. AuBerdem
findet im Herbst 2011 zum zweiten
Mal das Jugendfestival der Deutschen
Gehdrlosen-Jugend statt. Hier gibt es
die Mdglichkeit fur gehorlose Kin-
der und Jugendliche aus der ganzen
Bundesrepublik, sich zu treffen, sich
auszutauschen und auf Dutzenden
von Workshops und Vortragen uber
die verschiedensten Themen zu dis-
kutieren.

Es herrscht in der Gehdrlosengemein-
schaft eben — wie es ein in der Ge-
meinschaft bekannter Kulturtheore-
tiker, Paddy Ladd, ausdriickte — eine

Links:

www.deaflympics.com
www.degeth.de
www.gehoerlosen-bund.de
www.gehoerlosen-jugend.de

Verfasser:

»groBe Sehnsucht nach Information®.
Das Informations- und Kommunikati-
onsdefizit der Gehorlosen ist enorm,
und es erklart auch, warum die Inhal-
te (z.B. beim Theater) oder die Wett-
bewerbe (z.B. beim Sport) auf der
Strecke bleiben — die Kommunikation,
das “Plaudern®, ist einfach viel wichti-
ger, da seltener die Moglichkeit dazu
besteht. Medaillen konnte man theo-
retisch auch bei der hérenden Olym-
piade gewinnen. Aber man kdnnte
sich als Gehdrloser unter Horenden
mit niemandem gemeinsam so dar-
Uber freuen und feiern, wie es unter
Gleichsprachigen maoglich ist.

Daher erklart sich auch die immense
Wertschatzung der Gebardenspra-
che, weil sie das einfachste und an-
genehmste, ja das natirlichste Mittel
fir Gehorlose ist, zu kommunizieren
und sich so aus der Alltagsisolation
zu befreien. Sport- und Kulturveran-
staltungen sind da mit gutem Grund
nur Mittel zum Zweck: Es will all das
nachgeholt werden, was ansonsten
fehlt, und das geht eben oft nur mit
Gebérdensprache.

www.gehoerlosen-kulturtage.de
www.goldene-hand.de
www.jugendfestival2.de

Wille Felix Zante ist in Berlin geboren und aufgewachsen. Er ertaubte im Alter von drei Jahren und

lernte er erst in der Oberstufe an der Schule in Essen die Gebardensprache. Heute studiert er an der

Universitat Hamburg Gebéardensprachen und Amerikanistik. Er ist Mitglied im Organisationsteam fur

das Jugendfestival 2011.
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In Kontakt mit
Gebérdensprache
kam ich zum ers-
ten Mal im Berufs-
forderungswerk
Heidelberg.

»1ch habe immer gedacht, ich bin nicht
gut genug.“ Interview mit Katrin Kahlcke

Bettina Herrmann: Katrin, wir kennen
uns schon aus der Schulzeit. Ich er-
innere mich (berhaupt nicht, dass du
gebdrdet hast. Heute sehen wir uns
nach 17 Jahren wieder und gebérden
miteinander. Wie kommt das?

Katrin Kahicke: Im Alter von etwa
vier, funf Jahren war ich in einem
Sprachbehinderten-Kindergarten.
Dort hatte ich keine gute Kommuni-
kationssituation, es gab auch keine
hoérgeschadigten Kinder mit denen
ich kommunizieren konnte. Ich habe
immer gedacht, ich wirde alles falsch
machen. Die Lehrerin hat mir gesagt,
du musst Uben, Uben, Uben, vor
dem Spiegel jeden Tag. Das sei gut
fur's Sprechen. Aber ich hatte keine
gute Kommunikation, und deswegen
hatte ich auch keine Freunde. Ich
wusste auch nicht, dass es die Ge-
bardensprache gibt. Erst spater, in
der ersten Klasse, als ich sechs Jah-
re alt war, haben mich meine Eltern
herausgeholt aus dem Sprachbehin-
derten-Kindergarten und mich auf die
Schule fur Hérgeschadigte geschickt.
Und dort habe ich zum ersten Mal
Freunde gefunden. Wir haben auch
gebéardet, aber nicht DGS, sondern

erfundene Gebarden. Aber ich hab'’s
verstanden.

Ich wei noch genau wie das war
in der Schule: Im Unterricht konn-
te man oft nur schwer ablesen, und
es wurde darauf geachtet, dass wir
maoglichst nicht im Unterricht gebér-
den. Und wenn du mal nicht nach
vorne geschaut hast, ist die Lehrerin
gekommen, hat dir auf die Schulter
geklopft und gesagt, man solle auf-
passen. Aufpassen, immer aufpassen
und von den Lippen ablesen, das war
so anstrengend. Und irgendwas in
mir drinnen wollte immer herausfin-
den: Was fehlt mir?

Und wann kamst du wirklich mit Ge-
bdrdensprache in Kontakt?

In Kontakt mit Gebardensprache kam
ich zum ersten Mal im Berufsforde-
rungswerk Heidelberg, da war ich 20
Jahre alt.

Bei deiner Ausbildung?

Ja, bei meiner Ausbildung zur Medizi-
nisch-Technischen Assistentin (MTA).
In meiner Klasse war ein Gehorloser,
der hat flieBend gebérdet. Da hab ich
mich gefragt: ,Wow! Warum versteh
ich das nicht?* Ich musste es erst
langsam lernen. Es gab in der Mensa
einen Tisch nur mit Gehdrlosen und
alle haben gebardet und ich hab’s
nicht verstanden. Die haben mich
verwundert angeguckt und gefragt:
,Warum kannst du nicht gebarden?" —
ich: ,Weil nicht ... — sie: ,,Ah, du bist
schwerhérig?!™ — ich: ,Weil nicht ...
Ich weif} nicht, was ich bin.”“ (lacht)
Und dann ist mir aufgegangen, dass

man mir vielleicht auch meine richti-
ge Sprache weggenommen hat. Auch
wenn ich heute gut spreche, bin ich
trotzdem vielleicht nicht ganz gliick-
lich. Die Gebardensprache hat ge-
fehlt, und vielleicht hatte ich damals
mit Gebéardensprache auch studieren
kénnen. Ich habe damals nicht den
Mut gehabt. Wie willst du das auch
machen im Studium? Ablesen ... klappt
nicht. Mikroport-Anlage ... klappt nicht,
dafur hore ich zu schlecht. Gebarden-
sprache konnte ich nicht, oder nur
ein bisschen.

Wenn du zuriickdenkst an unsere
Schulzeit: glaubst du, es wére durch
Gebérdensprache einfacher fiir dich
gewesen?

Vielleicht in Bezug auf meine lden-
titat, auf meine Personlichkeit. Jetzt
weil ich nicht, wo ich hingehore. Auf
der einen Seite gibt es Gehorlose, auf
der anderen Schwerhdrige und ich bin
genau in der Mitte. Und dann noch
die Hérenden. Gehorlose, Schwerho-
rige und Hoérende, und irgendwo in
diesem Dreieck bin ich. Der Vortelil,
wenn du sprechen kannst, ist, dass
du schneller Verbindungen mit der
hérenden Welt aufbauen kannst. Ich
habe auch horende Freunde. Aber
wirklich verstehen kénnen mich nur
die gehorlosen und schwerhorigen
Freunde, weil die tief in mich hinein-
fuhlen konnen. Die HoOrenden wer-
den niemals verstehen, welche Pro-
bleme ich mit dem Ablesen habe.
Oder wie ich aufgewachsen bin, mit
der Schule, wie schwer das alles war.
Ich weil3 nicht, ob es mit Gebarden-
sprache besser gewesen waére, also
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ob ich eine bessere Ausbildung ge-
habt héatte, aber ich weil, dass ich
hundertprozentig studiert hatte. Mit
Gebéardensprache hatte ich den Mut
gehabt.

Du hast deine Ausbildung zur MTA
in Heidelberg gemacht. Und jetzt
lebst und arbeitest du in San Fran-
cisco. Erzdhl doch mal, wie es dazu
gekommen ist.

(lacht) Also: Zuerst habe ich im Deut-
schen Krebsforschungszentrum in
Heidelberg gearbeitet, und ich war
froh dass ich da angenommen wur-
de, denn es war schwer, da reinzu-
kommen. Eine Arbeitsstelle bei einem
anderen Institut habe ich nicht be-
kommen, weil ich gehérlos bin und
man dachte, ich wirde wegen mei-
nes Horverlustes die teuren medizini-
schen Gerate kaputtmachen.

Am Deutschen Krebsforschungszent-
rum arbeitete ich zum ersten Mal in
einem Labor und als dann mein Chef
in Rente ging hat er mich einem an-
deren Labor empfohlen, in dem mei-
ne spatere Chefin arbeitete. Mit ihr
arbeite ich seit Oktober 1999 zusam-
men. 2002 wollte sie in die USA, um
ein neues Labor aufzubauen, nach
San Francisco. Und da hat sie mich
gefragt, ob ich mitkommen will. Aber
ich hatte viel Angst. Wie wiirde das
werden?! Ablesen in Englisch — ich
war nicht gut in Englisch, vielleicht
auf einem 9.-Klasse-Level — das war
unmaoglich. Aber meine Chefin hat
auch eine Kollegin und Freundin von
mir gefragt, ob sie mitkommen méch-
te, so wurde es fir uns beide einfa-
cher. Wir brauchten uns gegenseitig,

Vielleicht hatte
ich damals mit
Gebardensprache
auch studieren

kénnen.
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... sind wir dann
zusammen nach
San Francisco
gegangen und
haben dort das
Labor aufgebaut.

und meine Chefin hat gewusst: hatte
sie mich allein gefragt, wére die Ant-
wort mit groRer Wahrscheinlichkeit
,Nein“ gewesen. Aber da sie uns bei-
de gefragt hat, sind wir dann zusam-
men nach San Francisco gegangen
und haben dort das Labor aufgebaut.
Das war super, weil meine deutsche
Freundin wie eine Dolmetscherin fur
mich war. Fir eine lange Zeit hat
sie fur mich oral vom Englischen ins
Deutsche Ubersetzt. Sie kann nur das
Fingeralphabet, aber nicht gebarden.

Das hei3t, bei der Arbeit sprichst du?

Ja, immer. Und dass meine Chefin
Deutsch mit mir gesprochen hat, war
Gliick, denn ich glaube nicht, dass
ich bei einem amerikanischen Chef
hatte ablesen konnen, das ware sehr
schwierig gewesen. Und: ich habe
dort Real Time Captioning Service
bekommen. Das heif3t: im Seminar
wird alles Uber ein spezielles Steno-
graphiegerat in den Laptop Ubertra-
gen, was gesprochen wird, wie bei ei-
ner Live-Untertitelung. Das war gut.
Gute Captioner (engl. von caption =
Untertitel) schaffen ca. 240 Worter
pro Minute. Sehr gute noch mehr!
Also keineswegs so langsam wie die
Deutschen Untertitel im Fernsehen
bei Live-Ubertragungen.

Also Schriftdolmetschen?

Ja, Gebardensprachdolmetscher hat-
ten mir nichts gebracht, denn die Ame-
rikanische Gebéardensprache konnte ich
damals ja gar nicht. Und selbst heute
klappt es nicht, weil es in der Wissen-
schaft so viele verschiedene Fachbegrif-

fe gibt, jedes zweite oder dritte Wort ist
ein Fachbegriff. Da musst du buchstabie-
ren, sprich: das Fingeralphabet benutzen.

Wie genau funktioniert die Kommu-
nikation bei der Arbeit?

Meine Kollegen schreiben meistens
auf, was sie sagen wollen, und ich
antworte in Lautsprache. Das geht
auch auf Englisch, wobei ich da ei-
nen starken Akzent habe, klar. Alle
denken: ,Wow, die hat aber einen
starken Akzent!“ wenn sie mich zum
ersten Mal sprechen horen und sagen
,Das hort sich aber interessant an!“,
mein Englisch. (lacht)

Und wie war das vorher in Deutsch-
land bei deiner Arbeit am Deutschen
Krebsforschungszentrum, wie lief es
da mit der Kommunikation?

Da war es einfacher, weil Deutsch ge-
sprochen wurde. Aber meine Chefin
hat immer, von Anfang an, alles auf-
geschrieben. Das ist bis heute so. Sie
kommt immer zu mir, legt ein Blatt
Papier auf den Tisch und sagt: ,Kat-
rin, schau mal, wir missen das so
machen, erstens ... zweitens ...“ und
dann schreibt sie alles auf. Und wenn
ich etwas nicht verstanden habe,

dann malt sie es auf, dann macht sie
aus der wissenschaftlichen Idee eine
Zeichnung, um zu veranschaulichen,
wie der eine Faktor mit dem anderen
zusammenhéngt.

Du bist jetzt wirklich hochquali-
fiziert, du kommst aus dem HIV-
Forschungsbereich ...

(lacht und winkt ab) Ja, ich liebe das
mit meinen Zellen. Ich mache zum
Beispiel Mikroinjektionen. Das ist in-
teressant, ich bin Spezialistin dafur.
In der Technik zu arbeiten ist gut,
wenn du nichts horst, da kannst du in
der Arbeit versinken, das ist gar nicht
schlecht. Forschung ist immer neu,
und du musst immer herausfinden,
wie du ein Problem |6sen kannst.

Aber du hast auch gesagt, dass du
hundertprozentig studiert héttest,
wenn du die Mdglichkeit dazu ge-
habt héttest.

Ja, weilt du, ich habe MTA gelernt,
und es ist eine sehr gehobene und an-
spruchsvolle Ausbildung. In den USA
ist der MTA-Abschluss oft vergleich-
bar mit einem ,Bachelor of Science”.
Er hat in den USA also einen héheren
Stellenwert als in Deutschland und
wird auch deutlich besser bezahlt.
Aber es bedeutet, dass man nicht
viel héher aufsteigen kann. Man kann
auch nicht selbst entscheiden, wie
die Arbeit weitergeht, dafur braucht
man einen Doktortitel. Manchmal bin
ich nicht zufrieden, ich liebe zwar
meine Arbeit, aber ich muss oft das
machen, was meine Chefin von mir
will, und ich kann nicht selbst etwas
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entwickeln. Dafiir ist ein Studium
wichtig.

Du hast dann in den USA neben dei-
ner Arbeit im Labor Gehdrlosenpdd-
agogik studiert. Wie kam es dazu?

Hier in Deutschland hatte ich damals
keine Mdglichkeit. Mir wurde gesagt:
,»Du bist gehorlos. Du kannst das nicht
schaffen mit dem Studium. Lass das.
Du musst zum Berufsférderungswerk.
Entweder kannst du dort am Compu-
ter arbeiten, im Labor oder als tech-
nische Zeichnerin.”“ Aber technisches
Zeichnen und am Computer arbeiten
fand ich langweilig. Im Labor zu ar-
beiten fand ich interessant, denn ich
mag Biologie.

Aber warum habe ich in den USA stu-
diert? Ich musste Englisch lernen, als
Zweitsprache, und bin dann zum City
College San Francisco gegangen. Ich
dachte, dort wiirde es genauso sein
wie in Deutschland: keine Dolmet-
scher, keine Mitschreiber, nichts. Ich
war dann Uberrascht, dass ich, weil
ich gehorlos bin, Real Time Captio-
ning bekam. Das hat mich Uberwal-
tigt, zum ersten Mal in meinem Le-
ben konnte ich verstehen, was die
Leute hinter mir sprechen! Da wurde
in den Untertiteln beschrieben, was
gerade in dem Moment im Klassen-
zimmer passierte: ,,Guy behind you is
joking: ...“, also ,Der Mann hinter
dir macht Witze.” (lacht). ,Frau links
hinter dir niest gerade.“ Und dann
sLehrer sagt: ...“ und dann kam das
Gesprochene als Text. Das habe ich
gesehen und dachte, wow, warum
hab ich das vorher nicht schon ge-
habt? So konnte ich zuerst richtig au-

Real Time Cap-
tioning hat mich
Uberwaltigt, zum
ersten Mal in
meinem Leben
konnte ich ver-
stehen, was die
Leute hinter mir

sprechen!
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Auch wenn ich
super funktioniere
in der horenden
Welt, brauche ich
die Gehdrlosen
und Schwerhori-
gen fur meinen
inneren Seelen-
frieden.

thentisches US-Englisch lernen und da-
durch hab ich dann den Mut gehabt,
Gehdrlosenpadagogik zu studieren.

Und warum hast du nicht Medizin
studiert? Oder Biologie?

Das ware zu lang gewesen. Es ist ein
sehr stressiger Beruf, in dem es viel
Konkurrenz gibt. Ich glaube, Gehorlo-
se suchen unbewusst immer die Welt
der Gehdrlosen und Schwerhérigen.
Vielleicht ware ich in der Medizin vom
Fach her gliicklich gewesen, aber nicht
glucklich als Mensch. Ich glaube, dass
es in der Gehorlosenwelt fir mich ein
bisschen einfacher ist, weil die Kom-
munikation leichterfallt.

Und wenn du beschreiben sollst, wo
au innerlich zu Hause bist, wo wére
das? Wo ist deine seelische Heimat?

Das kann ich dir sagen. Immer wieder,
wenn ich nach Deutschland zurlick-
komme und meine Freunde sehe, da
fuhle ich mich so wohl. Meinen inne-
ren Frieden finde ich, wenn ich mit
meinen friiheren Freunden von den
Schwerhérigenschulen  wieder  zu-
sammenkomme, weil diese Freunde
die einzigen sind, die mich gut ver-
stehen. Auch wenn ich super funk-
tioniere in der hdrenden Welt, glau-
be ich, dass ich die Gehorlosen und
Schwerhérigen fir meinen inneren
Seelenfrieden brauche, fiir einen Aus-
gleich. Also wenn ich mich so ganz
zurlickziehen wirde und nur noch mit
Horenden sein wirde, weil ich nicht,
ob ich glicklich werden kénnte. Ich
hatte auch einen horenden Partner,
das ist kein Problem, aber ich kann

niemals die Freundschaft zu mei-
nen gehdrlosen und schwerhdrigen
Freunden aufgeben, das schaffe ich
nicht, da wirde ich mich nicht wohl
fuhlen.

Katrin, stell dir mal vor, dein Leben,
deine Friihférderung wéren anders
gelaufen, also zum Beispiel mit
Gebdrdensprache von Anfang an.
Deine Eltern kénnten gebdrden, im
Kindergarten wérst du mit Gebdrden
unterstiitzt worden, in der Schule ...
Wie hétte fiir dich eine ideale Aus-
bildung aussehen kénnen?

Ich denke, zumindest durch Gebar-
den unterstitzte Kommunikation héat-
ten sie anbieten kdnnen. Vielleicht
ware ich dann besser gewesen. Ich
musste immer viel lernen, das war
viel mehr Zeitaufwand fur alles, fir
Biologie, fur Deutsch. Mir ist es zum
Beispiel damals schwergefallen, zum
Beispiel Goethe, zu lesen, weil das in
einer schweren Sprache geschrieben
ist. Ich glaube, das kam daher, dass
ich nicht immer verstanden habe, da
hat viel gefehlt, viele ... man sagt
tools, also Techniken und Verbindun-
gen haben gefehlt, damit sich meine
Sprache und mein Wissen vollstandig
ausbilden konnten. Deswegen hat-
te ich auch Angst, zu studieren. Ich
habe immer gedacht, ich bin nicht
gut genug. Selbst wenn ich gekonnt
héatte, ich habe mich nicht getraut.
Ich dachte: Ich weil’ nicht genug, die
Horenden wissen mehr als ich. Ich
habe mich immer mit den Hoérenden
verglichen. Und vielleicht — zuriickbli-
ckend betrachtet — waren mein Leben
und meine Ausbildung jetzt besser,

wenn Gebardensprache dabei gewe-
sen ware. Vielleicht wére ich Doktor?
Es ist moglich.

Ich fand immer interessant, dass
viele mit dem Gedanken aufwach-
sen: ,Gebdrdensprache ist schlecht!
BloB3 nicht gebdrden!” Aber spéter
lernen sie dann Gebdrdensprache
und verwenden diese im Erwachse-
nenalter. Das kann doch nicht falsch
sein! Woher kommt dieser Wider-
spruch? Was denkst du?

Dein Denken, das kommt von deinen
Eltern, das kommt von Arzten, das
kommt von den Erziehern, von den
Lehrern. Sie haben mir immer ge-
sagt: ,Gebardensprache ist schlecht
fir dich, weil dein Sprechen schlech-
ter wird.“ Ich glaube, meine Eltern
denken heute noch, dass ich so gut
spreche, weil ich damals keine Gebér-
densprache gelernt habe. Daflir habe
ich aber auch weniger verstanden im
Unterricht. Ich hatte aber ein musi-
kalisches Talent, das mir half, gut zu
sprechen, vielleicht auch Glick. Ich
habe vorhin ja schon von meiner Zeit
im Sprachbehinderten-Kindergarten
erzahlt. Aber ich weil3 nicht, ob es
das wert war, ganz auf Gebarden-
sprache zu verzichten. Man kann es
kombinieren.

Noch mal zuriick zu deinen Eltern.
Wiirdest du dir manchmal wiin-
schen, dass sie einfach selbstver-
stédndlich gebdrden kénnten?
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Ja, ich wiurde mir es winschen. Okay,
meine Eltern sind aus einer alteren Ge-
neration, sie haben nur auf die Arzte
gehort. Meine Eltern haben sehr viel
Glick mit mir gehabt. Ich glaube,
wenn ich es nicht geschafft hatte abzu-
lesen, dann ware ich sehr ungliicklich
gewesen. Wie hatte ich kommunizie-
ren sollen?! Es wéare besser gewesen,
wenn die Arzte und die Schulen von
Anfang an zu meinen Eltern gesagt
héatten: ,,Ihr beiden misst ein bisschen
gebérden lernen.” Ich hétte mir schon
gewdinscht, dass meine Familie mit mir
gebardet, auch meine Geschwister ha-
ben keine Gebardensprache gelernt.
Aber am Tisch, wenn die Familie zu-
sammensitzt, verstehe ich nicht alles,
weil sich alle kreuz und quer unter-
halten. Da fihle ich mich auch immer
allein. Es geht nur, wenn eine Person
mit mir redet, wenn meine Mutter mir
etwas sagt oder wenn meine Schwes-
ter etwas fir mich wiederholt. Aber
man versteht nie alles. Allerdings muss
ich sagen, dass mein Vater und ich
unsere eigene Kommunikation haben.
Er hat im Gegensatz zu meiner Mutter
kein so deutliches Mundbild. So erfand
er oft ganz siRe Gebéarden fur mich.
Z.B. wollte er nicht, dass meine Mutter
mitbekam, dass ich ein Eis fur uns aus
dem Keller holen sollte, weil er gerade
auf Diat war. So gab er mir mit erfun-
denen, aber nachvollziehbaren Gebar-
den die Anweisung, ich solle doch mal
Eis flir uns beide holen.

Vielen Dank fiir das Interview!

Das Interview fiihrte Bettina Herrmann. Es fand hauptséchlich in Deutscher Lautsprache statt mit

zeitweiliger Verwendung von DGS und ASL. Katrin Kahicke und Bettina Herrmann haben ihre Allge-

meine Hochschulreife beide auf der Schule in Stegen erworben.
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Von der Diagnose zur Fruhférderung

Johannes Hennies

Seit 2009 gibt es tberall in Deutsch-
land das Neugeborenen-Horscreening
(G-BA 2008). Das bedeutet, dass alle
Kinder direkt nach der Geburt auf ihr
Horvermdgen getestet werden sollen.
Dafur gibt es im Wesentlichen zwei
Testmethoden:

a) Die Messung der ,otoakustischen
Emissionen“ (OAE) erfolgt meist di-
rekt nach der Geburt. Dabei wird
dem Saugling Uber einen kleinen
Stopsel, der ins Ohr gesteckt wird,
ein akustischer Reiz angeboten. Das
Gerat misst, ob es eine akustische
Reaktion des Innenohrs gibt. Wenn
das Ergebnis unauffallig ist, kann das
Kind ohne Beeintrachtigungen héren.
In den meisten Fallen gilt dies auch
fur diejenigen Kinder, deren Ergebnis
auffallig ist. Deswegen muss zur Ab-
sicherung eine zweite Untersuchung
vorgenommen werden. Auch sollten
sich Eltern nach einem auffélligen
Ergebnis im ersten Screening keine
Sorgen machen, da es in Uber 95
Prozent der Félle vorubergehende
Grinde fur das Ergebnis gibt (Frucht-
wasser im Mittelohr 0.4.).

b)EinesichereDiagnoseermdglichterst
eine Hirnstammaudiometrie (Brain-
stem Electric Response Audiometry,
kurz BERA): Dabei wird mit Elekt-
roden gemessen, ob tatséachlich ein
akustischer Reiz im Gehirn registriert
wird. Fur diese Untersuchung muss
das Kind ganz ruhig liegen, weshalb
es unter Umstadnden leicht sediert
wird, d.h. ein leichtes Schlafmit-
tel bekommt. Deswegen wird diese

Untersuchung am besten in einer
Spezialklinik durchgefuhrt. Die BERA
wird im Rahmen des Neugeborenen-
Horscreenings bereits in den ersten
Lebensmonaten vorgenommen. Nach
der BERA steht sicher fest, ob bei ei-
nem Kind eine Beeintrachtigung des
Horens vorliegt. Sie wird daher auch
von den meisten Eltern als Zeitpunkt
der Diagnose wahrgenommen. Au-
Rerdem wird durch diese Methode
festgestellt, wie hoch der Horverlust
des Kindes in etwa ist (gemessen in
Dezibel — dB (HL)).

Hadufigkeit einer kindlichen Hor-
storung

Es gibt auf 1000 Geburten in Deutsch-
land etwa ein bis zwei Kinder, die mit
einer Horbeeintréachtigung zur Welt
kommen, d.h. mit einem beidseiti-
gen Horverlust von mindestens 35
dB auf dem besseren Ohr. Von diesen
Kindern werden ca. 40 Prozent taub
geboren, d.h. mit einem Ho6rverlust
von 90 dB oder mehr. Die professi-
onelle Beratung und Betreuung hor-
geschadigter Kinder Iasst sich in zwei
Bereiche unterteilen: Einerseits gibt
es die medizinisch-technischen Maf-
nahmen und anderseits die padago-
gische Fruhforderung. Diese beiden
Bereiche werden Ublicherweise von
verschiedenen Berufsgruppen ver-
treten, die im Idealfall vertrauensvoll
zusammenarbeiten sollten.

Medizinisch-technische MalBnahmen
Was die medizinisch-technische Ver-

sorgung betrifft, werden Kinder heute
in der Regel schnell mit Horgeraten

versorgt, d.h. im Alter von drei bis vier
Monaten. AuBRerdem werden Eltern
bereits sehr frih Uber die Méglich-
keiten einer Cochlea-Implantation
informiert, die aber ublicherweise
nicht vor dem ersten Lebensjahr
durchgefihrt wird. Gelegentlich
wird von Fachéarzten die Meinung
geadulert, je fruher das Implanta-
tionsalter liege, desto besser sei
die Sprachentwicklung (z.B. Las-
zig et al. 2009), womit auch ein
Trend verbunden ist, zunehmend
vor dem Alter von zwolf Mona-
ten zu implantieren. Nach der-
zeitigem Wissensstand lasst sich
aber nicht belegen, dass eine so
fruhe Implantation tatséchlich
deutliche Vorteile bringt. Es finden
sich vielmehr Hinweise darauf,
dass Kinder, die innerhalb der ers-
ten zwei Jahre implantiert worden
sind, eine etwas bessere Entwick-
lung der Hér- und Lautsprachent-
wicklung durchlaufen als spéter
implantierte (vgl. Szagun S. 40
in diesem Ratgeber). Es gibt vie-
le Kinder, die von ihrem Cochlea-
Implantat (Cl) stark profitieren. In
allen Gruppen von Kindern mit Cl
findet sich aber auch ein groRer
Anteil, bei dem der Lautspracher-
werb nicht altersgemal verlauft
und z.T. stark gestért bleibt. Fur
ein einzelnes Kind kann nicht ver-
lasslich vorhergesagt werden, ob
es die Lautsprache mit einem ClI
erfolgreich erwerben wird. Des-
wegen sollten Eltern die Entschei-
dung fir oder gegen ein Implantat
in Ruhe abwé&gen und sich nicht
unter einen zeitlichen Druck set-
zen (lassen).

3. Erziehung und Bildung

Péddagogische Friihférderung

In vielen Regionen Deutschlands ver-
weisen die Fachéarzte Eltern nach der
Diagnose an Frihforderstellen. Eltern
sollten neben einer arztlichen Bera-
tung, wie sie in Fachkliniken oder CI-
Zentren angeboten wird, auf jeden
Fall Kontakt zu Fruhfoérderstellen auf-
nehmen. Zumeist sind diese an Hor-
geschéadigtenschulen oder eigenstan-
digen  padagogisch-audiologischen
Beratungsstellen angegliedert. Die
Aufgabe der Frihférderung besteht
in der Elternbegleitung und -bera-
tung, insbesondere in der emotional
schwierigen Situation nach der Diag-
nose. Auflerdem bietet sie eine geziel-
te Forderung der Kinder an. Wahrend
dies in den ersten Lebensjahren eine
Einzelférderung ist, steht in den spéa-
teren Jahren die Forderung in Klein-
gruppen im Mittelpunkt. Gelegentlich
sind Frihfordereinrichtungen auch
direkt an Cl-Zentren angegliedert
oder im selben Gebaude angesiedelt.
Dies mag einerseits Vorteile haben,
wenn eine Implantation geplant ist
und eine enge Zusammenarbeit von
Frihférderung und Cl-Team geboten
ist. Auf der anderen Seite besteht die
Gefahr einer einseitigen Beratung.
Eltern haben jedoch ein Recht auf
unabhéngige und alle Mdglichkeiten
umfassende Beratung und sollten
diese auch einfordern.

Methoden der Friihférderung

Traditionell ist die Frihférderung in
Deutschland nahezu ausschlieBlich
auf die Vermittlung der Lautspra-
che ausgerichtet. Erst in den letzten

Eltern sollten
neben einer
arztlichen Bera-
tung auf jeden
Fall Kontakt zu
Frihforderstellen

aufnehmen.




Deutscher Gehorlosen-Bund e. V.

Jahren gibt es eine zunehmende Of-
fenheit gegentber alternativen Friih-
forderkonzepten, die auch Deutsche
Gebardensprache (DGS) oder (laut-
sprachbegleitende) Gebéarden ein-
beziehen (Hennies 2010). Es gibt
derzeit keinen Beleg dafiir, dass sich
die Gebéardensprache und die Laut-
sprache im Erwerb stdren (Gunther
et al. 2009). Auch muss ein bestimm-
ter Horstatus (verbunden mit einer
bestimmten medizinisch-technischen
Versorgung) nicht zwangslaufig zu
einer Methode in der Frihférderung
fihren: So gibt es Kinder mit einem
Cl, die sowohl in der deutschen Laut-
sprache als auch in DGS gefordert
werden. Dies schadet der sprachli-
chen Entwicklung des Kindes nicht,
sondern es bestehen sogar Hinweise
darauf, dass ein friher Einsatz der
DGS auch der Lautsprachentwicklung
hilft. Auch hat es immer hochgradig
hérgeschadigte Kinder gegeben, die
ohne Gebéarden(sprache) gefordert
worden sind und in die Lautsprache
gefunden haben. Ist jedoch eine rein
lautsprachliche Férderung nicht er-
folgreich, besteht die Gefahr, dass
hochgradig horgeschadigte Kinder
ohne funktionierendes Sprachsystem
aufwachsen.

a) Horgerichtete Forderung

Horgerichtete Forderung konzent-
riert sich auf die — durch Horgeréate
oder CI(s) — verstarkten Horreste ei-
nes Kindes, Uber die ein natrlicher
Erwerb der Lautsprache angestrebt
wird (auch: aurale oder auditiv-
verbale Forderung). Gebarden oder
Gebardensprache werden in der her-
kémmlichen horgerichteten Frihfor-

derung abgelehnt, weil sie als nach-
teilig fur die Lautsprachentwicklung
oder als unnétig angesehen werden.
Mittlerweile gibt es aber zunehmend
Forderanséatze, die sich zwar primar
einem lautsprachlichen Ansatz zuord-
nen, aber auch flr gebardenunter-
stiitzte MalRnahmen offen sind.

b) Forderung in Lautsprache mit be-
gleitenden Gebéarden

Wenn es im Zuge von Friihférderan-
geboten ein Angebot mit Gebarden
gibt, werden diese zumeist laut-
sprachbegleitend eingesetzt. In die-
sem Zusammenhang sind auch die
Babygebéarden-Kurse (Babysigns) von
Interesse, die zumeist von Eltern ho-
render Kinder genutzt werden, um
noch vor dem Erwerb der ersten ge-
sprochenen Wérter mit ihren Sauglin-
gen zu kommunizieren. Wenn Eltern
die  Kommunikationsentwicklung ih-
rer hérgeschadigten Kinder auch mit
Gebarden absichern wollen, kénnten
solche Kurse ein geeigneter Einstieg
sein.

c¢) Bilinguale Foérderung

Noch immer wird die DGS nur verein-
zelt in die sprachliche Friihférderung
eingebunden. Ist dies der Fall, han-
delt es sich um einen bilingualen, also
zweisprachigen Fruhférderansatz. Ein
solcher Ansatz setzt den Kontakt zu
kompetenten Benutzerlnnen der
DGS voraus (z.B. gehdrloses und ho-
rendes Frihforderpersonal). Es gibt
Berichte Uber erfolgreiche bilingua-
le Friihférderung und internationale
wissenschaftliche  Untersuchungen,
die einen solchen Ansatz unterstit-
zen (GUnther et al. 2009). Eine bilin-

guale Forderung lasst alle Wege zur
Sprachentwicklung offen und stellt si-
cher, dass von Anfang an mindestens
eine Sprache zur Verfiigung steht.

Elternratgeber/Elternverbédnde

Es kann Eltern nach der Diagnose
nur empfohlen werden, sich Informa-
tionen zu verschiedenen Férder- und
Behandlungswegen einzuholen. Es
liegen diverse Ratgeber vor (vgl. Li-
teratur im Anhang dieses Ratgebers).
AuBerdem kann der Kontakt zu ande-
ren Eltern, die eine &hnliche Situati-
on erfahren, hilfreich sein, z.B. Uber
Elternvereine. Zudem bieten die Ver-
eine und Frihforderstellen haufig die
Mdglichkeit, mit erwachsenen Gehor-
losen oder Schwerhérigen, die selbst
Eltern sind, in Kontakt zu treten (vgl.
Adressenverzeichnis im Anhang die-
ses Ratgebers).

Literatur:
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Welche Forderung im Einzelnen ge-
wahlt wird, ist von dem Elternwunsch
anhangig und kann nur im Familien-
zusammenhang entschieden werden.
Wichtig ist, dass Eltern umfassend
informiert und nicht von vorgeb-
lichen Sach- und Zeitzwangen zu
Entscheidungen gedrangt werden.
Fur jeden Fruhforderprozess ist ein
vertrauensvolles Verhéltnis der Eltern
zu den Foérderpersonen notwendig.
AuBerdem sollte jeder Forderansatz
immer wieder auf seinen Erfolg hin
reflektiert werden und gegebenfalls
Uber Alternativen nachgedacht wer-
den. Dann ist es heute besser denn
je moglich, jedem hdrgeschadigten
Kind von der Geburt an die Férderung
zu ermdglichen, von der es in seiner
Entwicklung am besten profitiert.

G-BA — Gemeinsamer Bundesausschuss (2008): Elterninformationen zur Friherkennungsuntersu-

chung von Horstérungen bei Neugeborenen. Online verfugbar unter: www.g-ba.de/downloads/83-
691-52/2008-06-19-Merkblatt-Neugeborenen-H%C3%B6rscreening.pdf.
Gunther, Klaus-B.; Hanel-Faulhaber, B. & Hennies, J. (2009): ,Bilinguale Frahférderung hochgradig

hérgeschadigter Kinder — Entwicklungstheoretische Grundlagen und friihpadagogische Bildungspra-
xis“. In: Friihférderung Interdisziplinar 28:4, 179-186.
Hennies, J. (2010): ,Friihférderung hérgeschadigter Kinder: ein aktueller Uberblick. In: hérgesché-

digte kinder — erwachsene horgeschédigte 47:3, 3-5.
Laszig, R.; Aschendorff, A.; Beck, R.; Schild, C.; Kréger, S.; Wesarg, T. & Arndt, S. (2009): ,Langzeit-
ergebnisse nach Kochleaimplantatversorgung bei Kindern.“ In: HNO 57:7, 657-662.

Verfasser:

Dr. Johannes Hennies hat an der Universitat Hamburg Gebardensprachen und Hoérgeschadigtenpa-

dagogik studiert und an der Humboldt-Universitét zu Berlin im Fach Rehabilitationswissenschaften

promoviert. Zurzeit ist er am Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf und an der Universitat Bremen

als wissenschaftlicher Mitarbeiter tétig. Er ist zweiter Vorsitzender des Deutschen Fachverbands fiir

Gehorlosen- und Schwerhdérigenpadagogik e.V. (DFGS).
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Kommunikation

ist die Nahrung
flr eine sichere
emotionale
Bindung.

Frihforderung von Anfang an: Was kann
ich selbst tun? Eltern und ihre
horgeschadigten Kinder spielen gemeinsam

Wiebke Gericke

Nach der Diagnose einer Horscha-
digung stellen sich Ihnen als Eltern
vermutlich unerwartet viele Fragen.
Vielleicht auch die Frage, wie Sie sich
in Zukunft mit lThrem Kind versténdi-
gen werden? Ich méchte Thnen Még-
lichkeiten aufzeigen, wie Sie sich von
Anfang an aktiv beteiligen kénnen, so
dass Kommunikation zwischen lhnen
und Ihrem Kind eine Selbstverstand-
lichkeit wird.

Sie kdnnen lhr Kind fordern, in dem
Sie mit ihm im Alltag kommunizieren.
Im Spiel und in der Beschaftigung mit-
einander braucht Ihr Kind Blickkon-
takt mit Ihnen, Ihre Aufmerksamkeit
und lhr Interesse an gemeinsamer
Kommunikation. Kommunikation ist
die Nahrung fur eine sichere emotio-
nale Bindung zu lhnen, eine Grundla-
ge, die jedes Kind braucht — egal, ob
ein Kind héren kann oder eine Beein-
trachtigung des Hoérens festgestellt
wurde.

Ich mochte lhren Blick auf die Fa-
higkeiten lenken, die lhr Kind hat
und weniger dartiber nachdenken,
was lhrem Kind vielleicht fehlt. Die
Sprachentwicklung eines jeden Kin-
des beginnt nicht mit dem ersten
Wort, sondern mit vielen Entwick-
lungsschritten, die sich bereits viel
friher entfalten. Miteinander zu kom-
munizieren bedeutet im ersten Le-
bensjahr vor allem sich anzuschauen,
verschiedene Gesichtsausdriicke zu
zeigen und sich kennen zu lernen. Es
bedeutet auch, mit den Handen zu
zeigen und gemeinsam auf etwas zu
schauen. Fiar Ihr Kind ist es schon,
wenn Sie ganz bewusst lhre Hande
zum gemeinsamen Spielen dazu neh-
men. Unsere Hande und die vielen
Bewegungen, die sie machen kénnen,
sind sehr faszinierend fur alle Kinder.
H&nde bewegen sich sichtbar. Hande
kdénnen mit Gebarden auch sehr viel
»sagen”“. Wenn Sie bisher noch keinen
Zugang zum Erlernen der Deutschen
Gebardensprache bekommen konn-
ten, beginnen Sie mit Gesten und
naturlichen Gebarden. Sicherlich fallt
lhnen eine Bewegung fur ,trinken®,
»essen“ und ,schlafen“ ein? Auch die
Worte ,Hande waschen®, ,Zéhne put-
zen" sowie ,,Komm her“ oder ,,Stopp*“
lassen sich durch typische Handbe-
wegungen leicht zeigen. Bauen Sie
Blickkontakt zu Ihrem Kind auf und
geben Sie deutliche Hinweise (ber
das, was in lhrem Alltag passiert.

Wenn Sie mit lhrem Kind gemeinsam
die Aufmerksamkeit auf Dinge richten

kdnnen und sich Uber das Gesehene
mit den Handen und mit lhrem Ge-
sichtsausdruck austauschen konnen,
so hat Ihr Kind eine wichtige Fahig-
keit fur die eigene Sprachentwick-
lung entfaltet. Sie kénnen im ersten
Lebensjahr jederzeit mit lhrem hor-
geschéadigten Kind gleichzeitig spre-
chen und gebarden. Wichtig ist, dass
es lhnen um den ersten Geburtstag
lhres Kindes herum gelingt, in der
Interaktion mit lhrem Kind die Auf-
merksamkeit auf dasselbe zu rich-
ten. Beispiel: Ein Vogel fliegt vorbei.
Sie zeigen auf den Vogel, sie lachen
und schauen sich fréhlich an. Oder:
Ein grofler Elefant ist im Bilderbuch
abgebildet. Sie staunen mit einem
»,0hhh*, Sie zeigen, wie groR und dick
der Elefant ist. Sie schauen sich an
und dann wieder zum Bild.

Suchen Sie nach den Antworten lh-
res Kindes. Auf welche Art und Weise
»sagt” es etwas? In den Blicken, dem
Gesichtsausdruck, den Bewegungen
lhres Kindes — finden Sie die Antwor-
ten lhres Kindes. Wiederholen Sie
Aktivitaten, die Threm Kind SpalR ma-
chen: durchkitzeln, Mobile anschau-
en, auf dem Schof? hiipfen. Erkennen
Sie, woran Ihr Kind Freude und SpaR
hat? Folgen Sie den Interessen lhres
Kindes und kommunizieren Sie Uber
das, was lhr Kind spannend findet.
Ihr Kind lernt Sie zu verstehen, wenn
Sie Ihre eigene Mimik, Ihren Gesichts-
ausdruck verstarken. Uber gemeinsa-
mes Anschauen und Zeigen, Uber La-
chen und Bewegen, Uber Tragen und

3. Erziehung und Bildung

Schaukeln entsteht ein gemeinsamer,
wichtiger Fokus.

Helfen Sie Ihrem Kind, sich im Spiel
abzuwechseln. Warum? Weil es auch
in der Kommunikation darum geht,
abwechselnd zu  kommunizieren.
Kommunikation funktioniert nicht
gleichzeitig und auch nicht alleine,
sondern nacheinander im Wechsel.
Sie kdnnen diese wichtige Fahigkeit,
sich abzuwechseln, in viele alltagli-
che Situationen einbauen und somit
,uben“. Bei Kindern ab 18 Monaten
kdnnen Sie das Spiel ,Einmal ich und
einmal du“ einflhren: Zeigen Sie dazu
auf sich und auf Ihr Kind. Suchen Sie
nach diesen kleinen Momenten, in
denen Sie sich abwechseln kénnen.
Vielfaltige Situationen im Alltag und
im Spiel sind dafur geeignet. Zur Ver-
deutlichung ein Beispiel: Sie und lhr
Kind spielen gemeinsam mit einem
Kuscheltier. Das Tier rutscht eine glat-
te Schrége hinab. Das macht Spalf3!
Es purzelt, rutscht oder fallt. Einmal
durfen Sie das Kuscheltier wieder an
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Alles, was

Sie Ihrem Kind
an Mdglichkeiten
der Kommuni-
kation anbieten,
ist hilfreich fur
die sprachliche
Entwicklung lhres
Kindes.

den Start setzen, dabei zeigen Sie auf
sich: ,Ich bin dran.” lhr Kind muss
warten. Danach ist lhr Kind dran
und Sie zeigen auf lhr Kind: ,,Du bist
dran.” Ein weiteres Beispiel: Sie kon-
nen auch ein Aufziehspielzeug, z.B.
ein Auto, benutzen. Ziehen Sie es auf
und lassen Sie es fahren. Machen Sie
eine Bewegung fur ,Auto”. Dann ge-
ben Sie es ihrem Kind. lhr Kind ist
dran.

Erganzend kdnnen Sie Spiele fir die
Mundmotorik mit IThrem Kind spielen.
Sie machen SpaR und foérdern die
Atmung und die Beweglichkeit von
Zunge und Lippen: Pusten Sie bei-
spielsweise einen Wattebausch Uber

Literatur:

den Tisch hin und her. Auch ein Spiel
mit einem Strohhalm kann SpaR ma-
chen: pusten Sie hinein, sodass Was-
ser blubbert. Spielen Sie diese Spiele
bewusst abwechselnd.

Alles, was Sie Ihrem Kind an Méglich-
keiten der Kommunikation anbieten,
ist hilfreich fur die sprachliche Ent-
wicklung lhres Kindes. Falls Sie sich
noch nicht entschieden haben, wie
Sie in Zukunft mit Ihrem Kind kom-
munizieren werden: Sprechen Sie
schon von Anfang an mit Ihren Han-
den und mit Ihrer Stimme, gleichzei-
tig, nacheinander — wie sie méchten.
Hauptsache, sie nehmen Kontakt auf
zu lhrem Kind. Alles ist erlaubt, was
Ihnen und Threm Kind gut tut, damit
Sie sich gegenseitig verstehen lernen!
Was passt zu lhnen? Mdgen Sie es
lhre Hande zu bewegen, um zu ver-
deutlichen, was Sie sagen mdchten?

Suchen Sie fiir sich und lhr Kind ei-
nen Weg der Kommunikation, den lhr
Kind verstehen kann! IThrem Kind wird
es helfen und es zufriedener machen,
wenn es Sie versteht. lhr Kind kann
Sie verstehen lernen, wenn es Kom-
munikation zu ,sehen” gibt!

Gericke, W. (2009): babySignal — mit den Handchen sprechen. Spielerisch kommunizieren mit den

Kleinsten.

Moller, D. & Spreen-Rauscher, M. (2009): Frihe Sprachintervention mit Eltern. Schritte in den Dialog.

Verfasserin:

Wiebke Gericke ist Diplom-Padagogin und systemische Beraterin in Hamburg. Sie leitet die Frihfor-

derstelle SprachSignal (www.sprachsignal.de) fir horende Kinder gehorloser Eltern. AuBerdem gibt

sie Kurse in babySignal, wo (hérende) Eltern mit ihren (hérenden) Kleinkindern alltagliche Gebérden

lernen. Sie bildet bundesweit Kursleiterinnen aus (www.babysignal.de).
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Staatliche Leistungen als Persdnliches Budget:
Fordermdglichkeiten fur Eltern und ihr hérbehindertes Kind

Seit Januar 2008 gibt es einen Rechts-
anspruch auf das sogenannte Person-
liche Budget nach Paragraf 17 SGB
IX. Das Personliche Budget ist die
Bereitstellung von Geldleistungen fir
Menschen mit Behinderungen, die
bestimmte Hilfen bendtigen, um am
gesellschaftlichen Leben voll teilzuha-
ben.

Fur horbehinderte Kinder stellt das
Personliche Budget die Mdoglichkeit
dar, eine zweisprachige Forderung
unter Einbeziehung der Gebérden-
sprache zu erhalten. Diese Form der
Forderung wird bis heute leider nicht
selbstverstandlich von staatlicher Seite
angeboten.

Anstelle von Dienst- oder Sachleistun-
gen, auf die ein rechtlicher Anspruch
besteht, kdénnen die Leistungsemp-
fangerlnnen auch eine selbst zu ver-
waltende Geldleistung wahlen: das
Personliche Budget. Es sind also keine
zusétzlichen Leistungen. Auch Kindern
steht ein Personliches Budget zu. Da
sie aber noch nicht volljahrig sind,
missen es die Eltern stellvertretend
beantragen und verwalten.

Konkret kann diese Férderung beinhal-
ten: Hausgebéardensprachkurse, Eltern-
assistenz, gebardensprachliche Friih-
forderung, Kindergartenassistenz, Ge-
bérdensprachdolmetscherlnnen, Schul-
begleiterinnen, Schulassistenz. Diese
Leistungen kdénnen in der Regel uber
die Eingliederungshilfe beim &rtlichen
Sozialamt beantragt werden.

In jlngerer Zeit beantragen immer
mehr Eltern mit einem horbehinder-
ten Kind ein Personliches Budget fir
die Friih- und Sprachférderung, den
Einsatz von Gebardensprachdolmet-
scherlnnen sowie fiir Hausgebarden-
sprachkurse. Leider zeigt sich in der
Bewilligungspraxis aber immer wieder,
dass es zu extremen Widerspriichen
zwischen Rechtsanspruch und Bewil-
ligungspraxis kommt. Eltern hdrbehin-
derter Kinder befinden sich derzeit be-
dauerlicherweise in der Situation, ihre
Rechte und die Rechte ihrer Kinder
aktiv einfordern zu missen: Immer
wieder muss man Antrége stellen und
manchmal missen die Rechte sogar
vor Gericht eingeklagt werden. Aber
es liegen erfreulicherweise erste Urtei-
le aus erfolgreichen Gerichtsverfahren
vor, auf die sich Eltern inzwischen be-
rufen kénnen.

Eltern sollten sich nicht davor scheu-
en, die gesetzlichen Hilfen fir ihr Kind
auch zu nutzen. Sie haben das Recht,
selbst zu bestimmen, wie und von
wem ihr Kind gefordert werden soll.
Teilhabe heil’t: funktionierende Kom-
munikation zwischen Eltern und Kind,
Zugang zu Bildung und deren Zugéng-
lichkeit flr horbehinderte Kinder sowie
Chancengleichheit und Selbstbestim-
mung. Argumente fir eine zweispra-
chige Erziehung lhres hérbehinderten
Kindes finden Sie ausreichend in dieser
Publikation.

www.bmas.de/portal/9266/persoenliches__budget.html

www.einfach-teilhaben.de

www.kestner.de/n/verschiedenes/presse/2009/fruehfoerderung_einfuehrung.htm

www.kestner.de/n/verschiedenes/presse/2009/fruehfoerderung_ueber_persoenliches_budget.pdf

www.quietschehaende.de
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Einblicke in die Geschichte
der ,Taubstummenbildung*

Die weltweit erste
Gehorlosenschule
grundete 1771
der Pfarrer Abbé
de I'Epée in Paris.

Bettina Herrmann

Um zu verstehen, weshalb in Deutsch-
land mehrere Jahrhunderte lang fast
ausschlieBlich die sogenannte ,ora-
le“, d.h. rein lautsprachlich ausge-
richtete Erziehung im Unterricht von
tauben Kindern Anwendung fand und
der Einsatz von Gebéardensprache bis
heute an Schulen fir Hoérbehinderte
keineswegs selbstverstandlich ist, ist
ein Blick in die Geschichte notwendig.
Daher soll hier auch ein kurzer histo-
rischer Uberblick seinen Platz finden.

Sprachgeschichtlich ist das Wort taub
verwandt mit doof, stumm mit stam-
meln bzw. sogar mit dumm. Darin
spiegelt sich eine Sichtweise auf Ge-
horlosigkeit wider, die mehrere Jahr-
hunderte lang verbreitet war: Eine
Hor- und Sprachbehinderung wurde
als Strafe Gottes angesehen, ,Taub-
stumme* als Idioten und Schwach-
sinnige diffamiert und teilweise sogar
mit Tieren gleichgesetzt.

Allerdings sind Zeugnisse von Ge-
horlosen, die lesen und schreiben
konnten, zu allen Zeiten Uberliefert.
In aristokratischen Familien wurden
gehorlose Kinder durch Privatlehrer
unterrichtet, meist Uber die Schrift,
aber durchaus auch in Gebardenspra-
che. Die ersten dokumentierten Ver-
suche eines Unterrichts gehorloser
Kindern sind in vielen Fallen auf eine
religidse Motivation zurlickzufiihren.
Dadurch sollten die Seelen gehdrlo-
ser Menschen gerettet werden. Die
alteste Uberlieferung in Deutschland
berichtet von einer Abtissin namens
Scholastica, die im 15. Jahrhundert in
ihrem Stift in Gernrode im Unterharz
eine Gehorlose mittels Gebarden un-
terrichtete, sodass diese zum Abend-
mahl zugelassen werden konnte.

Als lebende Modelle mussten taube
Menschen wegen ihrer vermeintlichen
Sprachlosigkeit alle Jahrhunderte hin-
durch fiir die Uberpriifung philosophi-
scher Theorien herhalten. Die Unfa-
higkeit zu sprechen wurde mit der
Unfahigkeit zu denken gleichgesetzt.
Zugrunde lag dabei ein Verstéandnis
von Sprache, das Gebardensprachen
ausschloss. Die unverstandlich arti-
kulierenden ,Taubstummen® galten
demnach als sprachlose Wesen. In
einem spanischen Kloster kam es
erstmals zu Erfolgen in dem Bestre-
ben, Gehdrlosen das Artikulieren bei-
zubringen, die Uber die Landesgren-
zen hinaus fur Aufsehen sorgten: Um
1550 unterrichtete der Mdnch Pedro
Ponce de Léon zwei gehdrlose adli-
ge Jungen und lehrte sie sprechen.
Das galt als Wunder und als Beweis
fur die Bildungsféhigkeit von Gehor-

losen. Hauptsachlich Geistliche, Ge-
lehrte und Arzte engagierten sich in
der ,Taubstummenbildung®. Den Arzt
interessierte der medizinische Fall,
den Sprachforscher das philologische
Problem und fiir den Geistlichen stand
die Verkiindigung des Wort Gottes im
Vordergrund.

Die Anfange der Gehorlosen-Schul-
bildung wurden zwar noch von den
Zeitgenossen des 18. Jahrhunderts
als Eingriff in das Werk Gottes kri-
tisiert, dass diese Anfange jedoch
gerade ins Jahrhundert der Aufkla-
rung fielen ist kein Zufall, sondern
ergibt sich aus den geistesgeschicht-
lichen Veranderungen dieser Zeit.
Der Mensch in seiner Rohheit galt
als ,Tier“, erst die Erziehung machte
ihn zum Vernunftwesen. Fir die ver-
meintlich unerziehbaren Gehdrlosen
galt diese Auffassung in besonderer
Weise. Insofern stiel3 die ,,Entdeckung
der Bildbarkeit* tauber Menschen im
18. Jahrhundert in weiten Kreisen
auf Interesse. Sprachphilosophische
und anthropologische Diskurse ent-
zundeten sich; in Paris, Wien und
Leipzig wurden in den neu entstan-
denen ,Taubstummeninstituten* die
geistigen Leistungen der Zoglinge 6f-
fentlich présentiert — und stiel3en al-
lerorts auf wohlwollendes Erstaunen
unter der gebildeten Bevolkerung.
Es wurde erklartes Erziehungsziel,
LTaubstumme” zu ,nitzlichen Mitglie-
dern der Gesellschaft zu machen.

Die weltweit erste Gehodrlosenschule
grundete 1771 der Pfarrer Abbé de
'Epée in Paris. Am dortigen Institut
wurden im Unterricht Gebéarden ein-
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gesetzt, wahrend an der ersten deut-
schen Gehdrlosenschule, die Samuel
Heinicke 1789 in Leipzig grindete,
nur die Lautsprache Anwendung fand.
Der Briefwechsel der beiden wur-
de als Manifestation des damaligen
Methodenstreits bekannt, da er die
prinzipiell gegensatzlichen Stand-
punkte der oralen und der manuellen
Methode widerspiegelte. Ernst Adolf
Eschke, der Schwiegersohn Heini-
ckes, griindete in Berlin selbst auch
eine Schule fiir Gehorlose, an der er
aber eine kombinierte Methode prak-
tizierte und auch gehdorlose Lehrer
einstellte. Im 19. Jahrhundert waren
an verschiedenen ,Taubstummenan-
stalten” gehorlose Lehrer téatig und
der Unterricht fand in unter Einbezie-
hung der Gebardensprache statt. So
etwa in Bad Camberg, wo der Gehor-
lose Freiherr Hugo von Schiitz nach
dem Vorbild des Wiener Instituts, das
er als Schiler besucht hatte, mittels
Gebardensprache lehrte oder auch in
Schleswig, Bremen und Altona, wo

Samuel Heinicke
grundete 1789

in Leipzig die
erste deutsche
Gehorlosenschule,
in der nur die
Lautsprache
Anwendung fand.
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Der gehorlose
Lehrer Otto
Friedrich Kruse.

I
Abb. rechts:
LMitteilung durch
Geberden* von
1836.
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der gehdrlose Lehrer Otto Friedrich
Kruse lange Zeit tétig war. Fakt ist,
dass es in Deutschland bis Ende des
19. Jahrhunderts keine einheitliche
Methode der Schulbildung fir Gehor-
lose gab.

Das anderte sich nach 1880, als auf
dem sogenannten Mailander Kon-
gress, dem zweiten Internationalen
Taubstummen-Lehrer-Kongress, eine
Resolution mit weitreichenden Kon-
sequenzen fir gehdrlose Menschen
beschlossen wurde. Die dort anwe-
senden Lehrer verabschiedeten eine
Erklarung, die in Verbindung mit den
oralistischen Tendenzen im zeitge-
schichtlichen Kontext zur Folge hatte,
dass in den kommenden Jahren die
Gebéardensprache systematisch aus
den Klassenzimmern verbannt wurde.
Fortan sollte nur noch in Lautsprache
unterrichtet werden. Diese Entwick-
lung fiihrte dazu, dass im Unterricht
eines jeden Faches Artikulieren im
Vordergrund stand. Gehorlose sollten

vorrangig sprechen lernen. Die Wis-
sensvermittlung rickte dadurch in
den Hintergrund, denn auf Basis der
gesprochenen Sprache — die sich ge-
hérlose Menschen Uber das Ablesen
des Mundbildes erschliefen missen
— konnten Zusammenhange nicht
verstandlich vermittelt werden.

Die Folgen waren schlechte Bildungs-
abschlisse und eine stérkere Isolie-
rung gehorloser Menschen von der
hérenden Gesellschaft. Auch heute,
nach mehr als 130 Jahren, stellt die
einseitig auf Lautsprache ausgerich-
tete Praxis in vielen Gehorlosenschu-
len noch ein Problem dar. Unter idea-
len Bedingungen kann man maximal
30 Prozent des Gesprochenen von
den Lippen ablesen, die anderen 70
Prozent missen aus dem Kontext des
Gesagten erschlossen werden. Das
heiBt: Von Gehorlosen wird erwar-
tet, dass sie Uber eine Sprache, die
flr sie zum Grofteil nicht zuganglich

ist, Zusammenhange erschlieBen und
Wissen erwerben kdnnen sollen.

Der wissenschaftliche Nachweis da-
riber, dass Gebardensprachen sehr
wohl vollwertige Sprachen sind, wur-
de erst im Jahre 1960 durch den US-
amerikanischen Linguisten William C.
Stokoe erbracht. In Deutschland wur-
de die Gebardensprachforschung un-
ter Leitung von Professor Siegmund
Prillwitz im Jahr 1982 etabliert und
fuhrte zur Grindung des Instituts
fur Deutsche Gebéardensprache und
Kommunikation Gehdorloser an der
Universitat Hamburg. Seit 2002 ist
die Gebardensprache in Deutschland
auch gesetzlich anerkannt.

Allmahlich erlebt die Gebardenspra-
che eine langsame Rehabilitation.
Neuere Entwicklungen, wie die 2006
verabschiedete  Behindertenrechts-
konvention der Vereinten Nationen
und die Erklarung von Vancouver
2010 werden nicht spurlos an einer

Literatur:
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Entwicklung der Schule der Zukunft
vorbeigehen kénnen. Dort muss die
Gebardensprache eine Selbstver-
standlichkeit werden.

Feige, H.-U. (2000): ,.Denn taubstumme Personen folgen ihren tierischen Trieben ...“

(Samuel Heinicke). In: Gehdrlosen-Biographien aus dem 18. und 19. Jahrhundert.

Gessinger, J. (1994): Auge und Ohr. Studien zur Erforschung der Sprache am Menschen 1700-1850.
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Verfasserin:

Bettina Herrmann arbeitet als wissenschaftliche Referentin beim Deutschen Gehdrlosen-Bund e.V.
Sie studierte Germanistik, Geb&rdensprachen und Sozial- und Wirtschaftsgeschichte.
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Ich habe erst in

der Realschule fur
Horgeschadigte

in Dortmund die
Gebérdensprache
kennengelernt!

»Ich fuhlte mich wie neugeboren.”
Interview mit Lutz Pepping

Bettina Herrmann: Lutz, du bist
gehdrlos geboren und lautsprach-
lich erzogen worden. Wo kamst du
mit der Gebérdensprache in Bertiih-
rung?

Lutz Pepping: In der Realschule in
Dortmund. Ich habe meine Mutter
gefragt, was das fur Handbewegun-
gen sind. Meine Mutter erklarte mir,
dass es die Gebardensprache sei, die
die Gehdrlosen benutzen. Ich selber
war erstaunt! Ich war auch gehor-
los, aber konnte die Gebéardenspra-
che nicht! Ich musste lautsprachlich
kommunizieren. Also: ich habe erst in
der Realschule fur Horgeschadigte in
Dortmund die Gebardensprache ken-
nengelernt. Da war ich ungeféhr elf
Jahre alt.

Heute ist die Gebdrdensprache selbst-
verstadndlich fir dich?

Aber sicher, fir mich ist sie selbst-
verstandlich. Ich liebe Gebarden-
sprache! Fir mich ist Gebardenspra-
che eine tolle Kommunikationsform.
Ich benutze heute fast nur noch die
Gebéardensprache, die Lautsprache
kaum noch. Denn fir mich ist die
Lautsprache eigentlich zu viel Kom-
promiss, wegen der vielen sprach-
lichen Barrieren. In der Gebarden-
sprache fuhle ich mich einfach freier
und kann mich besser ausdricken.
Es ist meine Muttersprache. Auch
wenn ich erst sehr spat dazu ge-
kommen bin, ist es meine Mutter-
sprache.

Und auf was fiir einer Schule warst
du vor der Realschule?

Also, am besten erzéhle ich mal
ganz von Anfang an. Als ich gebo-
ren wurde, waren meine Eltern zu-
nachst schockiert, weil ich gehorlos
bin. Meine Eltern haben sich viele
Gedanken gemacht und nach Thera-
piemdglichkeiten gesucht. Mein HNO-
Arzt sagte, ich sei medizinisch gese-
hen hochgradig schwerhérig, fast an
Taubheit grenzend. Daher wére eine
Versorgung mit Hérgeraten moglich.
Ich wurde an einen guten Horgerate-
Akustiker Uberwiesen, der viel Erfah-
rung mit der Horgerateversorgung
bei horgeschédigten Kindern hatte.
Dieser Akustiker kannte eine Familie,
die auch ein gehorloses Kind hatte,
das sehr gut gefordert wurde — mit
Lautsprache. Meine Eltern nahmen

Kontakt mit dieser Familie auf, die Er-
fahrungen mit Therapiemdglichkeiten
in der Schweiz hatte. Dort gab es eine
Frau Schmid-Giovannini, und meine
Eltern kontaktierten sie und fragten
nach. Frau Schmid-Giovannini hat
meine Eltern dann beraten. Im Alter
von drei, vier Jahren ging die Thera-
pie in der Schweiz los. Das bedeutete
fur mich jeweils sechs Wochen am
Stuck Therapie in der Schweiz und
sechs Wochen zuhause im Wechsel
— und das ca. drei Jahre lang. Dort
lernte ich die Lautsprache.

Ich ging zuné&chst in einen Kindergar-
ten fur Horende, im Alter von sieben
Jahren wurde ich in eine Grundschule
fur Horende eingeschult. Meine El-
tern haben vorher Uberlegt, mich in
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eine Grundschule fir Schwerhérige
zu schicken. Sie haben aber einen
Schock bekommen, als sie sich diese
Grundschule angesehen haben. Fir
sie war das Verhalten der schwerho-
rigen Kinder schlimm, die Kinder gin-
gen aufeinander los und es ging sehr
chaotisch zu. Deshalb weigerten sich
meine Eltern, mich dort einzuschulen.
Nach Rucksprache mit dem Schulrat
durfte ich in eine Grundschule fir
Horende. Dort bekam ich viel Unter-
stitzung von meiner Familie, aus der
Nachbarschaft und von den Lehrern.
Auch eine padagogische Begleitung
war fur mich da. Aber natlirlich wur-
de niemals die Gebardensprache be-
nutzt.

Erst als ich mit der Grundschule fer-
tig war, gab es Uberlegungen, ob ich
weiter auf eine Schule fiir Horende
gehen soll oder auf eine Realschule
fir Horgeschadigte. Da die Klassen
auf einer weiterfiihrenden Schule
fur Hérende sehr groR sind, bestand
die Gefahr, dass ich da ,untergehen*
wirde. Meine Eltern waren von der
Realschule fir Horgeschadigte in
Dortmund beeindruckt und so kam
ich da hin.

Es war eine grofRe Umstellung fur
mich: erstens wegen der Gebar-
densprache, aber auch weil meine
Klasse mir das Gefuhl gab, dass ich
dorthin gar nicht passte. Ich war in
einer Klasse mit Schwerhérigen. Klar,
ich hatte dank der Grundschule fir
Horende einen guten Bildungsstand,
aber irgendwie ging das trotzdem
schief. Meine Noten wurden immer
schlechter. Nach eineinhalb Jahren
musste ich die Klasse wiederholen
und kam dann in eine Klasse fur Ge-
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Ich finde es
schade, dass ich
die Gebéarden-
sprache nicht
von Anfang an
gelernt habe.

hérlose. Danach ging es wieder berg-
auf mit meiner schulischen Leistung.
Denn Dank der Gebardensprache war
der Unterricht barrierefrei! Ich fuhlte
mich wie neugeboren.

Meinst du, dass du dich wie ,neuge-
boren*“ fluhltest durch den Wechsel
zur Gebérdensprache?

Ja. Ich kann heute rickblickend sa-
gen, dass ich damals einfach Glick
hatte. Ich finde es schade, dass
ich die Gebardensprache nicht von
Anfang an gelernt habe. Ich habe
damals zuerst einen anderen Weg
eingeschlagen und erst spéter den
richtigen gefunden. Es war einfach
so. Im Laufe der Schulzeit wurde es
immer wichtiger fur mich, mich far
eine Sprache zu entscheiden.

Noch mal zuriick zu Grundschule
flir Horende. War es fiir dich sehr
schwer, dem Unterricht zu folgen?

Ja sicher, aber das Sozialverhalten
dort war sehr gut — das wurde uns
immer wieder mit Strenge beige-
bracht. Wenn ein Schiler sprechen
wollte, musste er mich ansehen, da-
mit ich von den Lippen ablesen konn-
te. Die Kinder haben sich gegenseitig
dabei unterstitzt. Sie haben mir oft
geholfen, wenn ich irgendwas nicht
verstanden habe. Und sie hatten kei-
ne Hemmungen, konnten locker mit
meiner Behinderung umgehen. Der
Informationsaustausch war sehr gut,
da sie keine Probleme hatten, Riick-
sicht auf mich zu nehmen. Dagegen
waren Erwachsene nicht immer so
entgegenkommend und haben sich
oft keine Muhe gegeben.

Wie kommunizierst du heute mit
deinen Eltern?

Wie damals auch, in Lautsprache.

Bedauerst du das oder héttest du es
lieber anders?

Meine Eltern haben akzeptiert, dass
ich die Gebardensprache benutze.
Sie sehen auch, dass ich gliucklich bin
und so meinen Weg gehe. Ich beto-
ne gegeniber meinen Eltern immer
wieder, dass ich nur Erfolg habe, weil
ich die Gebardensprache benutze
und nicht durch die Lautsprache. Das
sehen meine Eltern auch ein. Sie be-
merken meine Verénderung, seitdem
ich in Hamburg lebe und studiere.
Vor allem meinen starken Identitéts-
wandel. Friher pendelte ich immer
zwischen der lautsprachlichen und
gebardensprachlichen Welt. Heute
lebe ich hauptséchlich in der Welt der

Gebardensprache und méchte gerne,
dass meine horenden Gesprachspart-
ner auch die Gebardensprache kon-
nen. Ich brauche einfach eine richtig
funktionierende Kommunikation, und
die ist nur in Gebardensprache mdég-
lich. FUr mich persoénlich ist es ganz
wichtig, dass die Horenden eine po-
sitive Einstellung zur Kommunikati-
onsform der Gehorlosen, namlich der
Gebardensprache, haben.

Heute gibt es viele Diskussionen
zum Thema Inklusion. Du hast ja
selber Erfahrungen auf einer Schule
fiir Hérende gemacht. Wie siehst du
Inklusion?

Inklusion ist fiir mich eine gute Chan-
ce, hat aber auch ein Risiko. Inklu-
sion gibt uns die Chance, in Bildung
und Kultur voranzukommen und for-
dert die Zusammenarbeit zwischen
Gehorlosen und Hérenden, was ganz
besonders wichtig ist.

Wenn ein gehorloses Kind in eine
Schule fur Hérende gehen soll, muss
sehr genau uberlegt werden, warum
dort und nicht in eine Schule fir Hor-
behinderte. Es missen die Kriterien
sehr genau Uberprift werden. Gibt es
in der Schule fur Hérende bestimm-
te Voraussetzungen wie z.B. Gebér-
densprache im Unterricht, Achtung
und Respekt der hoérenden Schiler
gegentiber dem Gehérlosen und der
Gebardensprache? Gut ware auch,
wenn es ein spezielles Kursfach gébe,
wo Horende etwas Uber Gehorlose
und Gebéardensprache lernen. Und:
es darf nicht nur ein einzelner Ge-
horloser inmitten der Hérenden un-
terrichtet werden. Sinnvoller ist es,
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wenn mehrere gehorlose Schiler zu-
sammen sind.
Zudem miussen die Lehrer darauf

vorbereitet werden. ldealerweise
sollten auch gehorlose Lehrer ein-
gestellt werden bzw. hérende Lehrer
die Gebéardensprache beherrschen.
Der Unterricht sollte mit zwei Leh-
rern in Form eines ,Team-Teaching“
erfolgen oder mit Gebardensprach-
dolmetschern, die auch noch eine
Art padagogische Ausbildung haben.
Es ist schon schwierig, da es noch
sehr viele offene Fragen gibt. Da sind
Schulen fur Gehdorlose schon einfa-
cher, weil die Rahmenbedingungen
schon vorhanden sind. Aber dort wird
noch zu viel in Lautsprache unterrich-
tet — wenn mehr in Gebardensprache
unterrichtet wiirde, dann ware das
optimal.
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Markku Jokinen
(FIN) — Président
des Weltverban-
des der Gehdrlo-
sen (WFD) beim
Unterzeichnen
des Beschlusses.

Wirklich eine interessante Lebens-
geschichte. Und du studierst jetzt
auf Lehramt?

Ja! Und bald bin ich auch fertig damit.
In der 8. Klasse hatte ich eine Leh-
rerin, die wie ich ihren Abschluss an
der Realschule fir Horgeschadigte in
Dortmund, danach in Essen ihr Abitur
gemacht und schlielich in Kéln stu-
diert hatte. Diese gehdorlose Lehrerin
hatte fir mich eine Signalwirkung.
Ich war so begeistert von der Vorstel-
lung, dass es gehorlose Lehrer gibt!
Mein Entschluss stand fest: Abitur in
Essen machen und dann studieren!

Du warst neulich in Kanada, in Van-
couver. Was war das fiir eine Veran-
staltung?

Es handelte sich um den Interna-
tionalen Kongress zur Bildung und
Erziehung Gehorloser, kurz ICED:
International Congress on Education
for the Deaf. Der Kongress richtete
sich an Wissenschaftler und Péada-
gogen. Es haben ca. 600 Personen
daran teilgenommen, sie kamen aus
60 verschiedenen Landern. Ich war
wirklich Uberwaéltigt von den vielen
Nationen und den unterschiedlichen
Sprachen. 25 Prozent der Teilnehmer
waren horbehindert, die restlichen 75
Prozent waren horend. Der Anteil der
Horgeschadigten war also bei diesem
Kongress auflergewohnlich  hoch.
Und es wurde fast Uberall gebéardet!
Beeindruckend war auch die Zahl
der Vortrdge und Fachreferate, die
dort gehalten wurden. Viele Profes-
soren gebérdeten ihre Vortrage, die
Informationen und Inhalte waren fir
alle gut verstandlich. Es gab sieben
bis acht verschiedene thematische
Schwerpunkte auf dem Kongress zu
Themen wie Friuhférderung, Gebér-
densprache, Computersoftware, usw.
und es wurden Untersuchungen, For-
schungen, Analysen und Unterrichts-
methoden vorgestellt. Es war also ein
sehr umfangreiches Angebot.
Besonders beriihrend war es, als am
Anfang des Kongresses Marguerite
Henderson, ein ICED-Vorstandsmit-
glied, auf den Mailander Kongress im
Jahr 1880 hinwies.

Der ICED ist der Nachfolger des
»Internationalen Taubstummen-
Lehrer-Kongresses*, der 1880 die
sogenannten Mailénder Beschliisse
verabschiedete. Es wurde auf dem
Kongress in Vancouver eine neue

Erkldrung verabschiedet, die die Be-
schliisse des Maildnder Kongresses
revidiert ...

Ja, die Fachleute vom ICED in Van-
couver fanden den alten Beschluss
von Mailand nicht mehr zeitgeman
und auch nicht gut. Deshalb wurde
in Vancouver ein neuer Beschluss ge-
fasst. Dieser neue Beschluss richtet
sich gegen die vielen Fehler und die
einseitige Sichtweise der Vergangen-
heit. Durch ihn soll es mdglich wer-
den, mehr auf die Bedurfnisse von
gehdrlosen Kindern einzugehen. Das
bedeutet mehr Unterstiitzung fir de-
ren Entwicklung, mehr Férderung ih-
rer Talente, weniger Druck im Unter-
richt fir mehr Erfolg in der Zukunft.
Der neue Beschluss wird ab sofort
weltweit als neue Richtlinie fur alle,
die mit Gehdrlosen zu tun haben, an-
gesehen. Dies bedeutet flr uns alle
einen groRen Schritt nach vorn.

Warum findest du, dass die Gebér-
densprache so wichtig fiir gehérlose
Kinder ist?

Die Gebéardensprache ist so wichtig,
weil es den Kindern einen Austausch
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an Informationen ermdglicht. Sie kon-
nen in Gebardensprache besser mit-
einander diskutieren und bekommen
dadurch Zugang zu Bildung. An erster
Stelle steht die Gebardensprache, an
zweiter Stelle, aber ebenso wichtig,
ist die Schriftsprache. Schriftsprache
kommt in den Medien, Untertiteln,
Chat usw. vor und ist fiir den Sprach-
erwerb wichtig. Die Gebardensprache
ist die Alltagssprache und ist fiir die
eigene Identitatshildung von ent-
scheidender Bedeutung.

Vielen Dank fiir das Interview!

Das Interview fiihrte Bettina Herrmann in Deutscher Gebardensprache (DGS).

Es wurde von Erik Kérschenhausen ins Deutsche Ubersetzt.

Die Rede von Marguerite Henderson ist in gesprochenem Englisch online verfligbar unter

www.youtube.com/watch?v=9hjSyuN5sIE.
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Eine neue Ara der Teilhabe und
Zusammenarbeit

Vancouver 2010

Die folgende Grundsatzerklarung wurde gemeinsam vom Organisationskomi-
tee der Internationalen Konferenz zur Erziehung und Bildung Gehdrloser (In-
ternational Congress on Education of the Deaf, ICED) und der Gehdrlosenge-
meinschaft von British Columbia (Kanada) verodffentlicht:

Grundsatzerklarung

Weltweit begegnen taube Menschen in der Mehrheitsgesellschaft der Auf-
fassung, dass taube Menschen Behinderte seien. Dieses ,Behinderungs-
paradigma“ tragt unmittelbar zum Ausschluss und zur Abwertung aller
Menschen bei, die als ,anders” angesehen werden, einschliefllich tauber
Menschen. Daraus folgt, dass taube Menschen in vielen Landern immer
noch an der Teilhabe an der Mehrheitsgesellschaft gehindert und von die-
ser ausgeschlossen werden. Vielen von ihnen wird der gleichberechtigte
Zugang zu politischen Entscheidungsprozessen, zum Arbeitsmarkt und zu
einer guten Bildung verwehrt.

Trotz dieses ,,Behinderungsparadigmas” liefern taube Menschen in Gesellschaf-
ten, die Diversitat und Kreativitat begriRen, einen positiven Beitrag. Sie be-
reichern ihre Nationen in den Bereichen Erziehung und Bildung, Wirtschaft,
Politik, Kunst und Literatur. Es ist ein unabdingbares Recht tauber Menschen,
als sprachliche und kulturelle Minderheit anerkannt zu werden, als integraler
Bestandteil jeder Gesellschaft.

Wir mochten deshalb alle Nationen dazu aufrufen, die Teilhabe aller Menschen,
und somit auch der tauben Menschen, anzuerkennen und zu fordern.

Die Beschlusse des Maildnder Kongresses 1880

Im Jahre 1880 fand in Mailand der Zweite internationale Taubstummen-Leh-
rer-Kongress statt. Die Kongress-Teilnehmer fassten damals eine Reihe von
Beschlussen, die fur die Bildung und das Leben tauber Menschen weltweit
gravierende Konsequenzen hatten. Die Beschlusse

esorgten dafur, dass Gebardensprachen aus dem Bereich Erziehung und
Bildung tauber Menschen verbannt wurden,

« wirkten sich weltweit nachteilig auf das Leben tauber Menschen aus,

e fihrten weltweit in vielen Landern zum gesetzlichen Ausschluss tauber
Menschen aus der Bildungspolitik und Bildungsplanung,

* hinderten taube Menschen an der Teilhabe an politischen Entscheidungs-
prozessen und Planungen und an der Inanspruchnahme finanzieller Mittel
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fur berufliche Ausbildungen, Weiterbildungen, Fortbildungen, Umschulungen
und weitere karriereférdernde MaRnahmen,

< hinderten taube Menschen daran, beruflich erfolgreich zu sein und ihren ei-
genen Bestrebungen zu folgen,

« erschwerten es tauben Menschen, ihre kulturellen und kiinstlerischen Beitra-
ge zur Diversitét jeder Nation uneingeschrénkt prasentieren zu kénnen.

Darum

» weisen wir alle Beschlisse des Mailander Kongresses zurtick, welche die Ein-
beziehung der Gebardensprache in Bildungsprogrammen fiir taube Schilerin-
nen und Schiler untersagten;

*nehmen wir die negativen Folgen des Maildander Kongresses mit tiefem Be-
dauern zur Kenntnis; und

e rufen wir alle Nationen der Welt dazu auf, dafur Sorge zu tragen, dass die
Bildungsprogramme fiir taube Menschen alle Sprachen und alle Kommunika-
tionsformen akzeptieren und respektieren.

Gemeinsames Abkommen fir die Zukunft

Wir, die Unterzeichnenden, halten Folgendes fest:

« Wir rufen alle Nationen dazu auf, den Richtlinien der Vereinten Nationen (UN)
zuzustimmen und sie zu befolgen. Dies gilt besonders fir die Richtlinien,
die in der UN-Konvention Uber die Rechte von Menschen mit Behinderungen
festlegen, dass staatliche Bildung ihren Schwerpunkt auf dem Erlernen von
Sprache sowie dem Erwerb von akademischem, praktischem und sozialem
Wissen haben solle.

< Wir rufen alle Nationen dazu auf, der Resolution vom 15. Kongress des Welt-
verbands der Gehérlosen (WFD) in Madrid im Jahr 2007 zuzustimmen. Dies
gilt besonders fur die Beschlisse zur Unterstiitzung und Foérderung eines
gleichberechtigten und angemessenen Zugangs zu multi-lingualer/multi-kul-
tureller Bildung.

» Wir rufen alle Nationen dazu auf, die Gebardenprachen ihrer tauben Mitbur-
gerinnen und Mitburger als rechtméaRige Sprachen ihrer Nationen mit einzu-
beziehen und sie als gleichwertig zu den Sprachen der hérenden Mehrheits-
gesellschaft in ihren Nationen zu betrachten.

» Wir rufen alle Nationen dazu auf, die Teilhabe tauber Mitblrgerinnen und Mit-
burger an allen politischen Entscheidungsprozessen, die ihre Lebensbereiche
betreffen, zu foérdern, zu verbessern und zu begrufien.

< Wir rufen alle Nationen dazu auf, taube Menschen zur Unterstiitzung von El-
tern mit tauben Babies, Kindern und Jugendlichen heranzuziehen, um diesen
Eltern zu helfen, die Kultur tauber Menschen und Gebéardensprachen kennen
und schatzen zu lernen.
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* Wir rufen alle Nationen dazu auf, einen kindzentrierten Ansatz in Bildungs-
programmen und einen familienzentrierten Ansatz in zusatzlichen Unterstut-
zungsprogrammen fiir taube und hérende Familienmitglieder zu verfolgen.

e Wir rufen alle Nationen dazu auf, alle tauben Kleinkinder an regionale und
nationale Gehdrlosenverbénde zu melden bzw. an Schulen und Einrichtungen
fur Gehorlose zu uberweisen, um die Frihférderung dieser Kleinkinder zu
unterstutzen.

« Wir rufen alle Nationen dazu auf, sich intensiv dafiir einzusetzen, dass taube
Mitbirgerinnen und Mitburger Informationen tber ihre Menschenrechte er-
halten, und

« Wir rufen alle Nationen dazu auf, taube Menschen als stolze, selbstbewusste,
produktive, kreative und vollwertige Blrgerinnen und Burger ihrer Lander
wahrzunehmen und anzuerkennen.

Claire Anderson (ICED 2010 Vancouver Organizing Committee)
Wayne Sinclair (British Columbia Deaf Community)
Doug Momotiuk (Canadian Association of the Deaf)
Markku Jokinen (World Federation of the Deaf)
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Horbehinderte Kinder an Regelschulen:
Was fur den erfolgreichen Besuch
einer Regelschule wichtig ist

Petra Blochius

Immer mehr horbehinderte Kinder
besuchen statt einer Schule fur Hor-
geschéadigte eine Regelschule. Mit der
Anerkennung der Behindertenrechts-
konvention (BRK) der Vereinten Nati-
onen verpflichtet sich die Bundesre-
publik Deutschland gemaR Artikel 24
BRK zur Schaffung eines inklusiven
Bildungssystems. Folge dieser Ver-
pflichtung wird bildungspolitisch das
Bemuhen sein, die Beschulung hor-
geschéadigter Kinder auBerhalb von
Forderschulen weiter voranzutreiben.
Wie genau der Anspruch von Inklusi-
on, also die uneingeschrankte Teilha-
be aller Schilerlnnen, in Bezug auf
hérbehinderte Kinder umgesetzt wer-
den wird, bleibt abzuwarten.

Viele Eltern horgeschadigter Kinder
mochten ihren Kindern bereits jetzt

den Besuch einer Regelschule er-
maoglichen. Sie glauben, ihre Kinder
hatten dadurch bessere Startchan-
cen und kénnten sich spater eher auf
dem Arbeitsmarkt behaupten. Eine
verbesserte Horgeratetechnik, mo-
derne Kommunikationsanlagen und
das Cochlea-Implantat unterstiitzen
diese Bestrebungen.

Bei der Entscheidung fiir eine Regel-
schule darf man aber nie vergessen,
dass eine Horschadigung eine Kom-
munikationsbeeintrachtigung mit sich
bringt, die dem betroffenen Kind den
Schulalltag in vielerlei Hinsicht er-
schwert. Das horgeschédigte Kind
muss sich mehr anstrengen als seine
Mitschilerlnnen, um dem Unterricht
folgen zu koénnen. Es wird in vielen
Unterrichtssituationen benachteiligt
sein und daher zu Hause vieles nach-
arbeiten mussen. Zudem kann die
Horschadigung den Aufbau sozialer
Kontakte erschweren. Mit Beginn der
Pubertat leiden viele Jugendliche mit
einer Horschadigung an Regelschulen
unter ihrem Anderssein, ziehen sich
zuriick oder entwickeln Strategien,
um ihre Hoérschadigung zu verdrén-
gen und zu verstecken — haufig mit
schlechten Folgen fir ihre Identitats-
entwicklung.

Horbehinderte Schilerinnen an Re-
gelschulen werden Ublicherweise von
Lehrerlnnen des Mobilen Sonderpé-
dagogischen Dienstes begleitet. Die
Aufgaben der begleitenden Pé&da-
goglnnen umfassen Besuche in den

Klassen, die Unterstutzung im Un-
terrichtsgeschehen sowie die Aufkla-
rung, Sensibilisierung und Beratung
der Kolleginnen an den Regelschulen.
Hierbei sollen das hdrgeschadigte
Kind und seine Eltern immer einbezo-
gen werden. Leider liegen im ganzen
Bundesgebiet fur die Mobilen Dienste
derzeit ungilinstige Rahmenbedin-
gungen vor, so dass sie ihre Aufga-
ben nur eingeschrankt wahrnehmen
kdnnen. Es steht generell zu wenig
Zeit fur jedes Kind in der Integrati-
on zur Verfugung. Hier mussen die
Betroffenenverbande zusammen mit
den Eltern noch viel Aufklarungsar-
beit leisten, damit die personelle und
finanzielle Ausstattung der Mobilen
Dienste verbessert wird.

Was brauchen hdrgeschédigte
Kinder und Jugendliche an
Regelschulen?

Ein zentraler Punkt ist die kommuni-
kative Barrierefreiheit in Klassen mit
hérbehinderten Kindern. Um diese
sicherzustellen, mussen alle Moglich-
keiten des verbesserten akustischen
und visuellen Zugangs genutzt wer-
den. Dazu gehdren zum Beispiel:

e optimale medizinisch-technische
Ausstattung (Horgerate, Cochlea-
Implantate, Kommunikations-
anlagen),

» Gebardensprachdolmetscherlnnen
und/oder Schriftdolmetscherlnnen,

e visuelle Hilfen im Unterricht (Over-
headprojektor, Beamer, Arbeitsblat-
ter, etc.) sowie
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» gute Raumakustik in allen Klassen-
raumen.

Diese Hilfen sind individuell auf jedes

Kind abzustimmen.

Zur Barrierefreiheit gehtren auBerdem:

* Gesprachsdisziplin bzw. Kommuni-
kationsregeln im Unterricht,

= gute Beleuchtung der Klassenraume,

» gerauscharme Umgebung,

« eine Sitzordnung, bei der sich alle
Gespréachsteilnehmer anschauen
kénnen,

* gegebenenfalls Einsatz von Gebar-
densprache und

« kleinere Klassen.

Notwendig ist die Aufklarung der
Lehrkrafte, der Schulleitung und der
Mitschilerlnnen Uber die Horschadi-
gung, eine ausreichende Unterstit-
zung durch Padagoglnnen der Mobi-
len Dienste und Kenntnisse Uber die
Mdglichkeiten der Inanspruchnahme
und richtige Anwendung des Nach-
teilsausgleichs. Der Nachteilsaus-
gleich dient der Kompensation der
durch die Behinderung entstehenden
Nachteile. Zu einem Nachteilsaus-
gleich gehéren zum Beispiel:
edass die Schilerlnnen mit einer
Horschadigung Kopien von Unter-
richtsmitschriften von MitschulerIn-
nen bekommen,
edass fur horbehinderte Schilerin-
nen mehr Zeit fur Arbeiten im Un-
terricht zur Verfiigung steht oder
» dass die mundliche Leistung im Un-
terricht weniger stark bewertet wird
als die schriftliche Leistung.
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Eine wichtige
Rolle in der
Forderung dieser
Kompetenzen
Ubernehmen
auch die Eltern.

Horgeschadigte Kinder sind fit“ zu
machen fur den kommunikativen
Alltag in Regelschulen, damit sie po-
sitive Erfahrungen in der Kommuni-
kation sammeln kdnnen. Sie missen
ihre kommunikativen Bedurfnisse ar-
tikulieren kdnnen, damit Kommunika-
tion gelingen kann. Dazu missen sie
zunachst wissen, was sie brauchen
—und das ist oft nicht selbstverstand-
lich. Wahrend es im Einzelfall zum
Beispiel genligen kann in einer ruhi-
gen, gut beleuchteten Umgebung da-
rauf zu achten, den Horgeschadigten
anzuschauen und etwas deutlicher
zu sprechen, missen in einer lauten
Umgebung erst einmal die Bedingun-
gen hergestellt werden, um kommu-
nizieren zu kénnen.

Die Unsichtbarkeit der Horschadigung
und die damit verbundene Schwierig-
keit fuir Nichtbetroffene, deren Folgen
zu verstehen, erfordert von horge-
schédigten Schilerninnen ein hohes
MaR an kommunikativer und sozialer
Kompetenz.

Kommunikative und soziale Kompe-

tenz bedeuten hier:

e die Fahigkeit, offen mit der Hor-
schadigung umgehen zu kénnen,
 die Fahigkeit sagen zu kénnen, was
man braucht, um verstehen zu kon-

nen,

e die Fahigkeit auf den Gesprachs-
partner einzugehen (Empathie) so-
wie

«die Fahigkeit, die Grinde fir Sto-
rungen in der Kommunikation nicht
nur bei sich selbst oder nur bei der
Gespréachspartnerin zu sehen. Die
Schilerlnnen missen Strategien

entwickeln kdnnen, mit den Horen-
den gemeinsam Lésungen zu finden,
damit die Kommunikation klappt.

Grundlegende Bedingungen fur den

Erwerb von kommunikativer und so-

zialer Kompetenz sind:

» Wissen Uber die Horschadigung und
deren Folgen,

« offensiver positiver Umgang mit der
Horschadigung,

e ein gutes Selbstbewusstsein und

e Erlernen von Hor- und Kommunika-
tionstaktiken

Hier haben die Mobilen Sonderpéada-
gogischen Dienste die Aufgabe, ent-
sprechende Angebote bereitzustel-
len, damit diese Kompetenzen erlernt
werden kdnnen. Das sollte auch von
den Eltern, die eine Regelbeschulung
wunschen, eingefordert werden.

Um all diese Kompetenzen erwerben
zu kénnen, brauchen hdrgeschadigte
Kinder auch Kontakt zu anderen hor-
geschadigten Kindern und vor allem
auch zu hdérgeschadigten Erwachse-
nen. Sie brauchen Vorbilder, die ih-
nen vorleben, wie man offen mit der
Horschadigung umgeht und wie man
freundlich, aber bestimmt notwendige
kommunikative Bedingungen durch-
setzen kann.

Der Kontakt mit anderen Betroffenen
ist flir eine positive Entwicklung — ins-
besondere fur die Entwicklung eines
gesunden Selbstbewusstseins — sehr
wichtig. Horgeschéadigte Kinder erfah-
ren in der Gruppe mit anderen hor-
geschadigten Menschen, dass sie mit
ihrer Behinderung nicht alleine daste-
hen. Im Austausch mit ihnen werden

sie sich darliber bewusst, warum sie
anders kommunizieren und warum
Hoérende darauf so oder so reagieren.
Auf diese Weise kdnnen sie erfolgrei-
che Gesprachsstrategien entwickeln.
Deshalb sollte die Forderung sozialer
Netzwerke mit Betroffenen von allen
Beteiligten unterstitzt werden.

Eine wichtige Rolle in der Forderung
dieser Kompetenzen (bernehmen
auch die Eltern. Sie unterstitzen ihr
Kind in kommunikativen Situationen
und sorgen beispielsweise fir gute
Beleuchtung, drehen bei Gesprachen
die Musik leiser, stellen den Sitzplatz
fur ihr Kind bereit, von dem aus es
alle Gespréchsteilnehmerinnen gut
sehen kann oder weisen andere Men-
schen auf die Horschadigung hin. So
hat das Kind vorbildliche Unterstit-
zung und lernt nach und nach, seine
Rechte selbst einzufordern. Akzeptie-
ren Eltern die Horschadigung ihres
Kindes, konnen sie es bestarken und
mit ihm konstruktiv ber Probleme
sprechen.

Wenn das horgeschédigte Kind uber
ausreichend kommunikative und so-
ziale Kompetenzen verfligt, die Re-
gelschule die kommunikative Barri-
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erefreiheit gewahrleisten kann und
eine regelmaRige Betreuung durch
gut ausgebildete Padagoginnen der
Mobilen Dienste gegeben ist, dann ist
die Beschulung hérgeschéadigter Kin-
der in Regelschulen zu unterstiitzen
und zu begrifen.

Durch die gemeinsame Beschulung
horbehinderter und hérender Kinder
in Regelschulen kann sich das Bild
von Horschadigung in unserer Ge-
sellschaft positiv verdndern und eine
Entwicklung in Richtung Inklusion vo-
rangetrieben werden.

Petra Blochius ist Audiotherapeutin und Erziehungswissenschaftlerin und leitet das Projekt ,Hornix*

(www.hoernix-darmstadt.de), das Kinder und Jugendliche an Regelschulen begleitet. Sie selbst ist

seit ihrer Geburt schwerhérig mit fortschreitendem Verlauf und tréagt mittlerweile beidseitig Coch-

lea-Implantate. Ehrenamtlich engagiert sie sich im Deutschen Schwerhérigenbund e. V. im Referat

»Inklusion in Schule und Ausbildung®.
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Das Haupt-
gebaude der
Gallaudet
University.

Barrierefreie Hochschule:
Die Gallaudet University —

Ein Exkurs in die USA

Asha Rajashekhar

Die Gallaudet University in Washing-
ton, D.C. (USA) ist die weltweit ein-
zige Universitat fir Gehorlose und
Schwerhdrige. Alle Vorlesungen und
Seminare sind bilingual. Die Unter-
richtssprachen sind die Amerikani-
sche Gebéardensprache (American
Sign Language; ASL) und die engli-
sche Schriftsprache. Das bedeutet:
An dieser Universitat kénnen Gehor-
lose wirklich — und im eigentlichen
Sinne des Wortes — barrierefrei stu-
dieren.

Die Qualitat der Forschung wird sehr
hoch angesetzt. Dadurch dass ge-
hérlose und hérende Studenten ge-
meinsam forschen, wird ein Raum
geschaffen, in dem sich zwei sehr
verschiedene Perspektiven in produk-
tiver Art und Weise verbinden kon-
nen. Somit wird ein differenzierter
Blick auf Themen der Geschichte, der
Sprache und der Kultur Gehdrloser so-
wie auf andere gehdrlosenspezifische
Themen ermdglicht, der in Forschung
und Lehre mit einflieBen kann.

Im Jahr 1857 wurde die Einrichtung
unter dem Namen ,,Columbia Institu-
tion for the Deaf and Dumb and the
Blind“ gegriindet. Knapp 100 Jahre
spater wurde sie nach einem ihrer
Mitbegriinder umbenannt: Thomas
H. Gallaudet. Im Jahr 1986 wech-
selten der Status und das Aufgaben-
feld der Bildungsinstitution: aus dem
Gallaudet College wurde — veranlasst
durch Ronald Reagan und den US-
Kongress — die Gallaudet University.

1988 wurde die Universitdt zum
Schauplatz einer gehdrlosen Protest-
bewegung, der ,,Deaf President Now*-
Bewegung, die heute als Meilen-
stein in der gehodrlosen Emanzipati-
onsbewegung angesehen wird. Nach
dem Abdanken des damaligen Uni-
versitatsprasidenten sollte der Platz
erneut von einer hdrenden Person
besetzt werden. Die Studierenden
forderten jedoch ein, diesen wichti-
gen und reprasentativen Posten ihrer
Universitat durch eine gehdrlose Per-
son zu besetzen. Nach Wochen des
intensiven Protestes setzten sich die
Studierenden durch und Irving King

Jordan wurde der erste gehorlose
Universitats-Prasident der Gallaudet
University.

In der Bildungsinstitution gilt seit ih-
rer Griindung die direkte und visuelle
Kommunikation aller Beteiligten des
akademischen Umfeldes als Grund-
lage fir das bilinguale Konzept. ASL
und die englische Schriftsprache —
beide visuell zuganglich — bieten als
gemeinsame Kommunikationsgrund-
lage allen Gallaudet-Studierenden ein
nattrliches und direktes Kommuni-
kationsmittel. Weitere Universitaten
in diesem Stil finden sich leider nir-
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gendwo anders auf der Welt. An
deutschen Universitdten wird (mit
Ausnahme einiger Seminare am In-
stitut fur Deutsche Gebéardensprache
in Hamburg) ausschlieflich in gespro-
chenem Deutsch gelehrt. Aus diesem
Grund mussen sich gehdrlose Studie-
rende in Deutschland immer noch mit
Gebéardensprachdolmetscherlnnen
behelfen, um studieren zu koénnen.
Wirklich barrierefrei ist das nicht, auch
wenn der Einsatz von DolmetscherIn-
nen eine wichtige Annédherung an die
Barrierefreiheit bedeutet.

Wie bereits beschrieben, gestaltet
sich die Lernsituation an der Gal-
laudet University anders als an al-
len Ubrigen Universitaten der Welt.
Hier beherrschen alle gehdérlosen,
schwerhdérigen und hérenden Do-
zentlnnen die ASL und kommunizie-
ren ganz selbstverstandlich in ASL
mit den Studierenden. Die zweite
Unterrichtssprache, die englische
Schriftsprache, ist die Grundlage
fur das Verfassen von schriftlichen
Arbeiten und fur die textliche Aus-
einandersetzung mit dem beste-
henden wissenschaftlichen Diskurs.
Der barrierefreie Zugang auf der
Basis dieser zwei Sprachen ist je-
doch nicht das einzige Prinzip der
Gallaudet University: Des Weiteren
werden hier Inklusion, ein intensi-
ver akademischer Diskurs sowie das
Ausschopfen sozialer und kultureller
Ressourcen angestrebt. Durch die
barrierefreie  Kommunikation und
gemeinsame wissenschaftliche Ar-
beit kénnen diese Ziele auch wirk-
lich umgesetzt werden.
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Die Buste des

gehdrlosen
Franzosen Laurent
Clerc, der gemein-
sam mit Thomas
Hopkins Gallaudet
das Gehorlosen-
bildungswesen

in den USA auf-
baute.
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Typischerweise beginnen Gallaudet-
Studierende ihre Hochschulausbil-
dung mit sehr unterschiedlichen
sprachlichen Kenntnissen. Das Spra-
chenspektrum ist ahnlich dem von
anderen zweisprachigen Universita-
ten auf der Welt.

Das Curriculum ist so ausgerichtet,
dass es vorhandene Sprachkenntnisse
beriicksichtigt und das sprachliche Po-
tential der Studierenden intensiv for-
dert. So gibt es spezielle Unterrichts-
einheiten und Supportservices zur
Verbesserung der Gebardensprach-
kenntnisse und der schriftlichen und
gesprochenen Kommunikation. Dass
der Unterricht in Gebé&rdensprache
stattfindet, heiflt jedoch nicht, dass
die Studierenden weniger Mdglich-
keiten haben das Englische anzuwen-
den, ganz im Gegenteil. Wie bereits
erwahnt findet die kritische wissen-
schaftliche Auseinandersetzung auch
intensiv auf schriftlicher Ebene statt.
Der Erfolg dieses Sprachkonzeptes,

Literatur und Links:

einschlieBlich seiner kognitiven He-
rausforderung an die Studierenden
durch das standige ,Sprachen-Swit-
chen’ wurde gut dokumentiert: Diese
Zweisprachigkeit fordert die person-
lichen kognitiven Leistungen, starkt
das Selbstbewusstsein der gehorlo-
sen Studierenden und regt die inten-
sive soziale Begegnung und kulturelle
Kreativitat an. Somit ermdglicht das
zweisprachige Umfeld an der Gallau-
det University ein mehrdimensionales
Lehrangebot.

Die gehdrlosen, schwerhdrigen und
horenden Studierenden bilden eine
eingeschworene Gemeinschaft, die
viele Mauern der Trennung, die im
Lauf der Geschichte gewachsen sind,
niederreiBen. Anstelle von Isolati-
on und Gettoisierung durchmischen
sich — durch das enge Band, das die
Gebardensprache knlpft — alle Stu-
dierenden. Das oOffnet die Turen zu
mehr Offenheit und einem globaleren
Bewusstsein.

Van Cleve, J.V. & Crouch B.A. (1989): A Place of Their Own — Creating the Deaf Community in Ame-

rica. (Gallaudet University Press).

http://pr.gallaudet.edu/GallaudetHistory/pagel.html
http://pr.gallaudet.edu/GallaudetHistory/page6.html

http://bilingual.gallaudet.edu/Office_of_Academic_Quality/Office_of_Bilingual_Teaching_and_Lear-

ning/Rationale_for_the_Bilingual_Mission.html
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Asha Rajashekhar studierte Sonderschullehramt an der Universitdt Hamburg und verbrachte ein

Studienjahr an der Gallaudet University. Insbesondere das bilinguale Selbstverstédndnis im akademi-

schen Umfeld wurde fir sie zum Aha-Erlebnis. Der Aufenthalt in den USA verdeutlichte ihr die grof3e

Bedeutung einer barrierefreien Ausbildung und die Notwendigkeit der Verbesserung von Bildungs-

zugéangen fur gehdrlose Menschen in Deutschland.
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,,Gehorlose konnen alles — aulRer horen!
Interview mit Stefan Goldschmidt

Bettina Herrmann: Stefan, du bist
von Geburt an gehdérlos. Wie verlief
deine Kindheit?

Stefan Goldschmidt: Ja, ich bin von
Geburt an gehérlos, und meine Eltern
sind beide horend. Man hat erst nach
zweieinhalb Jahren festgestellt, dass
ich gehdrlos bin, also ziemlich spat.
Meine Eltern haben zwar schon vor-
her irgendwie gemerkt, dass mit mir
irgendwas nicht stimmte, aber sie
waren erstmal ratlos. Mit vier Jahren
kam ich in den Kindergarten und dort
fing ich an, erstmals die Gebé&rden-
sprache zu lernen, die ich im Laufe
der Schulzeit weiter verbessern konn-
te.

Meine Eltern versuchten, eine Kom-
munikation mit mir aufzubauen, was
aber nicht so einfach war. In der
Schule lernte ich zwar schon das
Fingeralphabet, das meine Eltern
auch verwendet haben, aber gebéar-
det wurde ganz wenig. Nur einige

shausinterne“, also eigene Gebér-
den zur einfachen Kommunikation
untereinander. Mit meinem jingeren
hérenden Bruder konnte ich spielend
gebarden. Im Laufe der Zeit konnte
ich zwar besser mit meinen Eltern
kommunizieren, allerdings nicht so
tiefgehend. Also eher oberflachlich in
kurzen Satzen.

Und wie funktioniert heute die Kom-
munikation mit deinen Eltern?

Heute besser als friher, aber trotzdem
bleibt es immer eine Beschrankung in
der Kommunikation erhalten. Ich ver-
wende meine Stimme, wenn ich mich
mit meinen Eltern unterhalte. Wenn
ich ohne Stimme einfach drauf los
gebarden wirde, kdnnten sie mich
Uberhaupt nicht oder nur sehr schwer
verstehen. Allerdings versuchen mei-
ne Eltern, mit ein paar Gebarden und
Gestik mit mir zu kommunizieren.
Ihr Gebérdensprachschatz erweitert
sich nach und nach etwas. Mein Vater
bereut es schon, nicht vor 30 Jahren
die Gebardensprache gelernt zu ha-
ben! Denn er bedauert es, sich nicht
mit seinem gehoérlosen Sohn tiefer
gehend unterhalten zu koénnen. Ich
sage meinem Vater immer, dass es
nicht seine Schuld ist. Die Gesell-
schaft wollte es damals so.

War fiir dich die Benutzung der Ge-
bédrdensprache im Kindergarten und
in der Schule selbstversténdlich?

Im Unterricht durfte keine Gebarden-
sprache verwendet werden. Wir wur-
den in der Schule rein oral erzogen.
Ab und zu wurden einzelne Gebérden

Mein Vater bereut
es schon, nicht

vor 30 Jahren die
Gebérdensprache
gelernt zu haben!
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verstandlich
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waren wir frei,
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zur Unterstiitzung verwendet. Sonst
wurde immer in Lautsprache unter-
richtet und ich musste von den Lip-
pen ablesen. Im Unterricht mussten
wir unsere Hande auf dem Tisch
haben und aus Texten vorlesen —
in Lautsprache und mit Kopfhorern
auf dem Kopf. Nur in den Pausen
haben wir ganz selbstversténdlich
gebardet. In den Pausen waren wir
frei, da storte uns keiner. Auch im
Schulbus war es kein Problem. Aber
im Unterricht durften wir keine Ge-
bardensprache benutzen.

Mit zehn Jahren trat ich in den Ge-
horlosen-Sportverein ein und dort
konnte ich mit den anderen immer
in Gebéardensprache kommunizie-
ren. Im Verein beobachtete ich ger-
ne die erwachsenen Gehdrlosen. Ich
nahm alles auf wie ein Schwamm.
Fir mich war das ein Ausgleich zur
lautsprachlichen Schulerziehung
und der schwierigen Kommunikati-
on mit meinen Eltern.

Der Sportverein war meine soziale
Welt, ich war dort auf einer Ebene
mit den anderen Gehdrlosen.

Du hast dein Abitur in Essen ge-
macht. Wie ging es dann weiter?

Ja, ich habe mein Abitur in Essen
gemacht. Dann ging ich nach Wa-
shington D.C. in den USA an die
Gallaudet-Universitat, um dort So-
ziologie und Deaf Studies zu studie-
ren.

Warum nach Gallaudet?

Gallaudet ist die weltweit einzige Uni-
versitat speziell fur Gehorlose. Wie

ich darauf gekommen bin war eher
Zufall. Meine horende Tante gab mir
zwei Jahre vor meinem Abitur den
Hinweis, dass es in den USA eine Uni-
versitat fur Gehorlose géabe! Ich hatte
davon auch schon mal erfahren. Ein
Jahr spéter erinnerte meine Tante
mich noch mal daran. Da war ich mir
sicher, dass ich mein Abitur ein Jahr
spater schaffen wiirde und ich mach-
te mir ernsthafte Gedanken darlber.
AulRerdem interessiere ich mich fir
viele Dinge und wollte auch gern ein
anderes Land kennen lernen. Und mir
war klar, dass ich studieren mochte.

War Gallaudet eine groBe Umstellung
fir dich?

Gallaudet war eine grof3e Umstellung.
Ein Schlisselerlebnis hatte ich gleich
am ersten Unitag: Die Veranstaltung
fand in Amerikanischer Gebéarden-
sprache statt. Der Dozent unterrich-
tete nur in Gebardensprache und
ohne Stimme. Ich dachte, er ware
gehdrlos. Als ich meinen Mitstuden-
ten fragte, ob der Dozent gehdrlos
sei, stellte sich heraus, dass er ho-
rend war und die Gebardensprache
perfekt beherrschte! So etwas hatte
ich in Deutschland noch nie erlebt.
Ich war einfach sprachlos!

Die Informationen und den Unter-
richtsstoff konnte ich problemlos
aufnehmen. Ich fihlte mich an der
Gallaudet-Universitat  sofort wohl.
Alle kommunizierten nur in Gebéar-
densprache, die Lehrer, die Stu-
denten und alle anderen Menschen
auf dem Gelande. Es war wie ein
,24-Stunden-Service” in Gebarden-
sprache. Das war flir meine Seele wie

eine Wellness-Oase, wie das Para-
dies! In Deutschland muss man im-
mer kampfen, um voran zu kommen.
In Gallaudet gibt es die Regel, dass
alle in der Kommunikation die Gebar-
densprache benutzen missen. Das
Tolle an Gallaudet ist auBerdem, dass
viele Professoren, Lehrer, Dozenten
und Verwaltungsangestellte gehor-
los sind; auch viele in leitenden Po-
sitionen. Hier in Deutschland ist das
unvorstellbar. Hier bei uns herrscht
immer noch das Vorurteil: ,Du bist
gehorlos, du schaffst das nicht.” Es
wird alles so pessimistisch gesehen,
und das wird uns Gehdrlosen auch
eingetrichtert.

Aber Gehorlose kdnnen das! Gehor-
lose kénnen alles — auller horen!
In Gallaudet ist das ganz selbstver-
standlich. Daran sieht man sehr gut,
wie verschieden Deutschland und
die USA sind. Deshalb bin ich froh,
dass es ab circa 1985 in Deutsch-
land langsam einen Umbruch gab.
Professor Siegmund Prillwitz legte
den Grundstein fir das Institut fur
Deutsche Gebardensprache an der
Universitat Hamburg und Ulrich
Hase als Prasident des Deutschen
Gehorlosen-Bundes kampfte fur die
gesetzliche Anerkennung der Deut-
schen Gebardensprache. In diese
Zeit fallen auch die ersten Deut-
schen Kulturtage der Gehdrlosen
1993 in Hamburg oder das erste
Gebéardensprachfestival 1991. Die
deutschen Gehorlosen waren in der
Selbstfindungsphase und wurden
selbstbewusster. Bei den Amerika-
nern ging es in den 1960er Jahren
schon los, sie waren uns also 20
Jahre voraus.
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Und wie muss man sich das Campus-
leben auf der Gallaudet University
vorstellen?

Alles, was man zum Leben braucht, ver-
schiedene Alltagsdinge kann man dort
in Gebardensprache erledigen. Nicht
wie in Deutschland, wo ich einen Ge-
bardensprachdolmetscher brauche.
Alle Einrichtungen und Behdrden sind
an einem Ort zentriert. Es herrscht
barrierefreier Zugang und es wird fir
die Studierenden alles geregelt. So
hat man einen freien Kopf und man
kann sich besser auf sein Studium
konzentrieren. In Deutschland ist der
hohe Zeitaufwand fur die Verwaltung
belastend, man muss sich selber um
Dolmetscher und Finanzierung kim-
mern. In Amerika hat man mehr
Rechte als Gehorloser. In Deutsch-
land lauft dieser Prozess noch. Das
Sozialgesetzbuch 11X ist ein erster
Fortschritt, aber es ist eine langwie-
rige Entwicklung. Der Kampf um die
Untertitel im Fernsehen ist auch ein
Beispiel dafur. In Amerika ist das alles
schon vorhanden und man bekommt
durch die Untertitel genau dieselben
Infos wie die Horenden.

Im direkten Vergleich sind die Bil-
dungsmadglichkeiten in Amerika bes-
ser als bei uns in Deutschland. Auch
die beruflichen Mdglichkeiten sind
dort besser als hier. Man zeigt seine
Leistung und wenn sie stimmt, sind
die Arbeitgeber zufrieden. Egal ob
schwarz, weil3, taub oder so. Wichtig
ist nur: die Leistung muss stimmen.
Bei uns muss ein Paradigmen-Wech-
sel stattfinden, die Einstellung muss
sich zugunsten Gehorloser andern.
Unsere Gesellschaft muss akzeptie-

Es war wie ein
,,24-Stunden-
Service” in
Gebérdensprache.
Das war fir meine
Seele wie eine
Wellness-Oase,
wie das Paradies!




Deutscher Gehorlosen-Bund e. V.

Am wichtigsten
ist, dass wir mehr
Zugang zu Infor-
mationen haben
und ein Recht auf
unsere Wiirde.
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ren, dass wir auch viele Dinge kon-
nen und wollen. Dasselbe gilt auch
fur die Medizin hierzulande, ebenso
unsere Schulpolitik. Man ist immer
so fixiert auf das Horen — in Amerika
kommt es eher auf den Inhalt an. Si-
cher gibt es in den Staaten auch Mei-
nungsverschiedenheiten zu Themen
wie Cochlea-Implantat. Aber Gallau-
det hat mir das Gefuhl gegeben, dort
richtig zu sein. Meine Seele fihlte
sich sehr wohl dort.

Meine Eltern sagten sogar, warum
gehst du nicht zurtick nach Ameri-
ka, wenn du da so gliicklich bist und
in Deutschland nicht so gut voran-
kommst? Aber meine Wurzeln sind
hier in Deutschland, meine Heimat.

Fiel dir die Riickkehr aus den USA
nach Deutschland schwer?

Ich bin gerne zuriickgekommen. Aber
mir fehlten die Untertitel im deutschen
Fernsehen. In Amerika sind alle Fern-
sehsendungen untertitelt und so war
ich immer ausreichend informiert.
Allerdings weil} ich sehr genau, dass
es in Deutschland Leute gibt, die was
bewegen kdnnen. Deshalb herrscht
auch eine gewisse Aufbruchstimmung
hierzulande. Natirlich sehe ich das
nicht als selbstversténdlich an. Auch
in den USA mussten die Gehdrlosen
k&dmpfen, genauso wie hier — sie be-
kamen nichts geschenkt.

Am wichtigsten ist, dass wir mehr
Zugang zu Informationen haben und
ein Recht auf unsere Wurde. In den
USA werden Rechte gerne vor Ge-
richt eingeklagt, das gehort dort zur
Alltagskultur. Auf diese Weise kam die
Bewegung dort zustande. In Deutsch-

land ist das ganz anders, hier wird
nicht gerne geklagt — wir sind eher
sehr kritisch. Bei uns werden gerne
die Fehler anderer kritisiert. In den
USA lernt man schneller daraus und
gibt einem eine zweite Chance. Man
fallt dort hin und steht gleich wieder
auf, das ist deren Mentalitat. Und das
ist bei uns leider nicht der Fall.

Was bedeutet Gallaudet zusammen-
fassend fiir dich?

Zunéchst einmal: Alltéglicher Ge-
brauch der Gebardensprache, un-
eingeschrankte Kommunikation und
damit verbunden gute Bildungsmég-
lichkeiten und ein groRer Informati-
onsaustausch.

Dann war fir mich in Gallaudet sehr
positiv, nebenbei ehrenamtlich arbei-
ten zu kénnen. Dadurch habe ich viel
gelernt, vor allem, wie man die prak-
tische Umsetzung von Gleichstellung
vorantreiben kann oder was ich in ei-
ner Vorbildfunktion brauche.

Und schliedlich habe ich sehr viel
Uber die Geschichte der Gehdrlosen
gelernt. Auch im kulturellen und psy-
chologischen Bereich konnte ich mich
weiterbilden, was damals in Deutsch-
land noch fehlte.

Konntest Du dir vorstellen, dass es
in Deutschland etwas Vergleichba-
res wie Gallaudet geben kann?

Eine Universitat? Also, die kdnnte bei
uns auch umgesetzt werden. Mittler-
weile haben wir in Deutschland ei-
nen gehdrlosen Professor und auch
Gehorlose, die promoviert haben.
Auch gehorlose Firmengriinder gibt

es bereits. Und es gibt immer mehr
gehorlose Dozenten, die z.B. Gebar-
densprache lehren. Es gibt also auf
jeden Fall immer mehr Bereiche, wo
gehorlose Menschen eine Rolle spie-
len. Vor allem ein abgeschlossenes
Studium oOffnet vielen Gehdrlosen
die Tdr in die Arbeitswelt und diese
Entwicklung ist zurzeit sehr positiv.
AuRerdem werden mehr Fernsehsen-
dungen untertitelt als noch vor zehn
Jahren! Diese Punkte zeigen eine
positive Entwicklung in Deutschland.
Es gibt auch immer mehr kulturelle
Veranstaltungen. Ich finde das wirk-
lich gut.

Du bist selbst Vater von zwei ho-
renden Kindern. Was empfiehlst du
Eltern von hdérbehinderten Kindern,
damit ihre Entwicklung positiv ver-
lauft?

Besonders wichtig ist der Zugang
zur Gebardensprache. Vor allem in
der schulischen Bildung. Es muss
Angebote geben, wo die Kinder sich
selber weiterentwickeln kdnnen und
nicht alles fir sie gemacht wird. Man
sollte den Kindern zeigen, dass sie
Eigeninitiative Ubernehmen konnen
und nicht immer mitleidend mit ihnen
sein. Ein gehdrloses Kind kann auch
glucklich sein und Freude am Leben
haben. Natirlich kann ich sehr gut
nachvollziehen, dass die Diagnose fiir
hoérende Eltern erstmal ein Schock ist
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und dass sie Zeit brauchen, um es zu
verarbeiten. Ganz wichtig ist es dann
aber auch, die Eltern zu beraten und
zu zeigen, welche Mdglichkeiten es
fur sie bzw. ihr Kind gibt. Daher ist es
ganz wichtig, darauf zu achten, was
das Kind braucht. Ist das Kind gehor-
los, dann sollte dem Kind die Gebar-
densprache ermdglicht werden — den
Eltern auch.

Vielen Dank ftir das Interview!

Das Interview flihrte Bettina Herrmann in DGS. Es wurde von Erik Kérschenhausen ins Deutsche

Ubersetzt. Stefan Goldschmidt arbeitet heute als Lektor am Institut fur Deutsche Gebardensprache

und Kommunikation Gehdrloser an der Universitdt Hamburg und lehrt dort Sprachpraxis und Soziologie.

Man sollte den
Kindern zeigen,
dass sie Eigen-
initiative Uber-
nehmen kénnen
und nicht immer
mitleidend mit
ihnen sein. Ein
gehdrloses Kind
kann auch gltck-
lich sein.
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Resolution

1. Internationaler Fachkongress "Bildung durch Gebérdensprache”
vom 26. — 28.8.2010 in Saarbrticken

spr: ist der Schliissel zur Bildun

1. Sprache fiir alle

2. Bildung fiir alle

3. Information fiir alle

4. Umsetzung bestehender Gesetze und Richtlinien

Mi u Ilter E ie erreichen wir den R ns

Gebiirden ;

Bildung durch Gebardensprache

Auf dem ersten internationalen Fachkongress ,Bildung durch Gebdrdensprache"
trafen sich der Deutsche Gehdrlosen-Bund (DGB), der Osterreichische
Gehorlosenbund (OGLB) und der Schweizerische Gehorlosenbund (SGB-FSS).

Die Regierungen von Deutschland, Osterreich und der Schweiz sowie simtliche
regionalen wie kommunalen Regierungen und Verwaltungen sind hiermit aufgerufen,
ein Bildungssystem zu initiieren und zu férdern, das gehorlose Mitbiirgerinnen und
Mitbiirger im gleichen Sinne beriicksichtigt wie horende. Gehdrlose Menschen
miissen die Méglichkeit haben, sich genau wie Hérende in Bildungseinrichtungen von
gleicher Qualitdt zu bilden und weiterzubilden. Die drei nationalen
Interessensvertretungen fordern hiermit die sofortige Umsetzung der folgenden
Punkte, damit jede gehorlose Mitbiirgerin und jeder gehdrlose Mitblirger das
bestehende Recht auf gleichwertige Bildungschancen wahrnehmen kann und so die
Voraussetzungen fiir eine aktive, barrierefreie Teilhabe am gesellschaftlichen Leben
erwirbt.

Resolution “"Gebérdensprache ist der Schitissel zur Bildung”

1. Sprache fiir alle

Deutsch ist als Sprache der Mehrheit auch fiir Gehorlose unverzichtbar, aber die
visuelle  Gebardensprache ist das natiirliche Kommunikationsmittel und
Denkinstrument der Gehdrlosen. Bilingualer Unterricht muss deshalb flachendeckend
gesichert sein und Gebdrdensprache muss fester und obligatorischer Bestandteil der
Rahmenlehrplane werden. Die Gebardensprachkompetenz der Lehrkrafte muss
Uberpriift und mit Hilfe einer einheitlichen Zertifikation eindeutig nachgewiesen
werden.

Die nationalen Gebdrdensprachen (Deutsche Gebdrdensprache - DGS,
Osterreichische Gebérdensprache — OGS, Schweizerdeutsche Gebédrdensprache —
SDGS) miissen als gleichwertige Sprachen anerkannt werden. Ihr Erlernen muss
gefordert und erleichtert werden. GemdB der UN-Behindertenrechtskonvention
beinhaltet dies auch eine Forderung der sprachlichen und kulturellen Identitdt der
Gehdrlosen-und Gebéardensprachgemeinschaften Deutschlands, Osterreichs und der
Schweiz.

Zur Pflege und Verbreitung der in den drei deutschsprachigen Landern beheimateten
Gebérdensprachen und Kultur der Gehérlosen soll ein Institut nach dem Vorbild des
Goethe-Instituts gegriindet werden.

2. Bildung fiir alle

Jeder Gehdrlose muss das Recht haben, jedes von ihm gewiinschte Bildungsangebot
wahrzunehmen. Dies gilt nicht nur fir den Bildungsweg, der zu einer ersten
beruflichen Qualifikation fiihrt, sondern auch flir eine Vielzahl weiterer
Bildungsangebote, die ergénzend, vertiefend oder aufbauend gewdhit werden.
Gehorlose missen in ihren Bildungsbemiihungen staatlich unterstiitzt werden.
Mdglichkeiten dazu umfassen sowohl Friihférderung, Schule, Ausbildung, Studium
und berufliche Weiterbildung sowie Lebenslanges Lernen (LLL) bis in hohe Alter.

Der Bedarf an gehbrlosen und horenden Gebdrdensprach-Dolmetschern im
Bildungsbereich ist hoch. Ihre Finanzierung muss gesichert werden. Auch die
Untertitelung von Lehrfilmen und der Einsatz von visuellen Unterrichtsmaterialien
miissen gesichert sein.

Inklusive Beschulung kann nur nach einer individuellen Priifung und Empfehlung fiir
jedes einzelne Kind in Frage kommen. Bei einer solchen Einzelfallpriifung miissen
gehdrlose Experten hinzugezogen werden. Auf jeden Fall ist zu verhindern, dass
gehdrlosen und schwerh&rigen Kindern der Umgang mit Gleichbetroffenen und der
Zugang zur Gebdrdensprache verwehrt bleibt.



Resolution “Gebérdensprache ist der Schliissel zur Bildung”

Fiir die Gestaltung und Qualitétssicherung aller BildungsmaBnahmen fiir gehérlose
Kinder, Jugendliche und Erwachsene sollte auf die Erfahrung und Sachkompetenz
gehdrloser Experten zuriickgegriffen werden. Bildung fiir uns darf nicht ohne uns
gestaltet werden.

Inklusion ist keine EinbahnstraBe. Gebardensprache sollte als Fremdsprachenangebot
Eingang in die Bildungseinrichtungen finden und als selbstverstandliches
Lernangebot auch hérenden Eltern und Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen
zugdnglich sein.

3. Information fir alle

Samtliche gesellschaftlich relevanten Informationen missen fiir Gehdrlose
barrierefrei zugénglich sein. Dies gilt fiir allgemeine Informationen aus den Medien
ebenso wie fiir spezifische Informationen (ber Ausbildungsmdglichkeiten und
spezielle Rechte Gehorloser. Gehorlose miissen unbegrenzten Zugang zu allen
politischen Informationen bekommen. Nur so kdnnen sie sich aktiv politisch
engagieren und ihr Recht auf politische Teilhabe an der Gesellschaft wahrnehmen.

Informationen (ber die Mdglichkeiten der Gebdrdensprache miissen Politikern,
Journalisten sowie der gesamten Offentlichkeit und insbesondere auch horenden
Eltern gehdrloser Kinder wertneutral vermittelt werden.

Forschung und Unterricht im akademischen Fach ,Deaf Studies" miissen ausgeweitet
werden, denn sie sind ein wichtiger Beitrag zum Empowerment der Gehérlosen- und
Gebardensprachgemeinschaft.

4. Umsetzung bestehender Gesetze und Richtlinien

Die Umsetzung samtlicher bestehenden Gesetze und Richtlinien, die eine Starkung
gehdrloser Menschen, ihrer Sprachen und ihrer Gemeinschaften vorsehen, wie die
EU-Charta, die UN-Konvention (iber die Rechte von Menschen mit Behinderung sowie
einschldgige nationale und kommunale Gesetze, Verordnungen und Richtlinien
muss vorangetrieben werden.

Resolution “"Gebé&rdensprache ist der Schliissel zur Bildung”

30. August 2010
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Ein wichtiges Instrument:
Die UN-Behindertenrechtskonvention

Leander Palleit

Seit 2009 kénnen sich hérbehinderte
Menschen und ihre Angehdrigen in
Deutschland auf ein neues Instru-
ment berufen: die ,,UN-Konvention
Uber die Rechte von Menschen mit
Behinderungen* (kurz: Behinderten-
rechtskonvention oder auch BRK). Sie
ist in Deutschland geltendes Recht,
und zwar im Rang eines Bundesge-
setzes. Nun kann man sich mit Recht
fragen, ob dieses neue Gesetz viel
andern wird. Schlieflich gibt es be-
reits jede Menge Gesetze, und trotz-
dem werden behinderte Menschen im
Alltag immer wieder benachteiligt.

Es sind zwei Dinge, die der Behin-
dertenrechtskonvention zu einer be-
sonderen Rolle verhelfen: Zum einen
ist sie weitreichender als die meisten
existierenden Gesetze in Deutsch-
land. Und zum anderen steht sie
zwar formal auf derselben Stufe wie
andere Gesetze, verandert diese aber
trotzdem zum Positiven, und zwar in

einem grundsatzlichen und umfassen-
den Sinn. Letzteres liegt daran, dass
die Behindertenrechtskonvention von
ihrem Ursprung her ein volker-
rechtliches  Menschenrechtsabkom-
men ist und die Bundesrepublik den
Anspruch an sich selbst hat, sich nicht
in Widerspruch zu ihren volkerrecht-
lichen Verpflichtungen zu setzen.
Das mag theoretisierend klingen,
hat aber weitreichende Auswirkun-
gen in der Praxis. Sobald es inhaltli-
che Beruhrungspunkte gibt, missen
alle Behorden und Gerichte die Vor-
schriften und Paragraphen anderer
Gesetze — wo immer dies moglich ist
— so auslegen und anwenden, dass
sie im Einklang mit der Behinderten-
rechtskonvention stehen. Das heifit,
sie mussen alle Handlungs- und Er-
messensspielrdume so nutzen, dass
die Vorgaben der Behindertenrechts-
konvention bestmdoglich verwirklicht
werden. Dies betrifft Ubrigens auch
die Behorden in den Landern und
Kommunen. Und sogar das Grund-
gesetz muss seit Inkrafttreten der
Behindertenrechtskonvention neu
gelesen werden. Das Bundesverfas-
sungsgericht spricht von der soge-
nannten ,Vdélkerrechtsfreundlichkeit
des Grundgesetzes“. Das bedeutet,
dass auch die Grundrechte selbst so
zu verstehen und auszulegen sind,
dass sie im Einklang mit den Aussa-
gen der Behindertenrechtskonven-
tion stehen. Zum Beispiel ergeben
sich seit Inkrafttreten der Konven-
tion eine Reihe neuer Aspekte zu
der Frage, was als diskriminierend
anzusehen ist und demzufolge ge-
gen Artikel 3 des Grundgesetzes
verstoRt.

Die Behindertenrechtskonvention ist
also eine wichtige Argumentations-
hilfe bei der Wahrung und Durchset-
zung der Rechte von Menschen mit
Behinderungen in Deutschland. Des-
halb kann es nur sinnvoll sein, sich
mit ihrem Inhalt vertraut zu machen,
um ihr fortschrittliches Potenzial nut-
zen zu konnen.

Worin besteht nun dieses Potenzial
fiir Menschen mit Hérbehinderungen?

Zunachst einmal kommt in der Be-
hindertenrechtskonvention ein ganz
anderes Verstandnis von der Zusam-
mensetzung der Gesellschaft zum
Ausdruck. Anders als in den meisten
deutschen Gesetzen wird Behinde-
rung hier nicht als negative Abwei-
chung von der Norm angesehen,
sondern ist selbstverstandlicher Be-
standteil menschlicher Normalitat und
wird als Quelle moglicher kultureller
Bereicherung wertgeschéatzt. Diese
Anerkennung erstreckt sich nicht nur
auf die behinderten Menschen selbst,
sondern auch auf ihre besondere
Lebenssituation. Das hat eine Reihe
von Konsequenzen fir die Praxis. So
werden die Vertragsstaaten in Artikel
24 der Konvention (Bildung) zum
Beispiel ausdricklich verpflichtet si-
cherzustellen, dass blinde, gehorlose
oder taubblinde Kinder in denjenigen
Sprachen und Kommunikationsfor-
men und mit den Kommunikations-
mitteln unterrichtet werden, die fir
den Einzelnen am besten geeignet
sind. Auch das Lernumfeld muss so
gestaltet werden, dass es die best-
mogliche schulische und soziale Ent-
wicklung gewahrleistet. Insgesamt
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soll nach dem Willen der Konvention
die eigene Identitat behinderter Men-
schen ausdruicklich gefordert werden,
zum Beispiel wenn in Artikel 30 (Teil-
habe am kulturellen Leben sowie an
Erholung, Freizeit und Sport) gefor-
dert wird: ,Menschen mit Behinde-
rungen haben gleichberechtigt mit
anderen Anspruch auf Anerkennung
und Unterstutzung ihrer spezifischen
kulturellen und sprachlichen ldenti-
tat, einschlieBlich der Gebardenspra-
chen und der Gehdrlosenkultur.”

Hier kommt eine weitere Zielsetzung
der Konvention zum Tragen: ein auf
der Wirde des Einzelnen fuRendes,
verstarktes Zugehdorigkeitsgefuhl ei-
nes jeden zur Gesellschaft. Diese
betont subjektive Komponente ist
neu und geht Uber das hinaus, was
im deutschen Sprachgebrauch oft-
mals als ,Teilhabe“ bezeichnet wird.
Aus dem Blickwinkel der Konvention
geht es um mehr als nur darum, in-
nerhalb der bestehenden Strukturen,
beispielsweise im Schulsystem, Platz
zu schaffen auch fur Behinderte — sie
quasi hereinzuholen, zu integrie-
ren“. Vielmehr sollen die Strukturen
selbst so verandert und gestaltet
werden, dass die Lebens- und Lern-
situation von Menschen mit Behinde-
rungen von vornherein mitgedacht
und eingeplant wird, so dass diese
sich von Beginn an voll zugehdrig
fuhlen kdnnen. Beispielsweise sollten
bei angehenden Erziehern, Lehrern
und Professoren Grundkenntnisse in
der Gebéardensprache ebenso selbst-
verstandlich sein wie Erfahrungen
mit dem Gebrauch einer Induktions-
schleife.
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Der Staat muss,

wo nétig, fur
alle Menschen,
egal mit welchen
Behinderungen,
sogenannte
»,angemessene
Vorkehrungen*
treffen
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Eine soziale Inklusion, die in diesem
Sinn subjektiv spirbar sein soll, be-
deutet gleichzeitig ein Hochstmaf
an Autonomie. Ohne die notige Au-
tonomie des Einzelnen nimmt Inklu-
sion fast zwangslaufig Ziige von Be-
vormundung an. Deshalb ist es ein
weiterer elementarer Grundsatz der
Konvention, dass Menschen mit Be-
hinderungen jede Form von Assistenz
erhalten mussen, die sie fiir ein wahr-
haft selbstbestimmtes Leben benéti-
gen. Hierbei ist es egal, ob es sich um
Horgerate, visuelle Hilfen, Gebarden-
sprachdolmetscher oder andere For-
men menschlicher oder technischer
Assistenz handelt. Der Staat muss,
wo notig, fur alle Menschen, egal mit
welchen Behinderungen, sogenannte
»,angemessene Vorkehrungen“ tref-
fen (vgl. Art. 2 Begriffsbestimmungen
und 3 Allgemeine Grundséatze). Mit
diesem Begriff sind Anderungen und
Anpassungen im Einzelfall gemeint,
die gewahrleisten, dass der betref-
fende Behinderte ,gleichberechtigt
mit anderen alle Menschenrechte
und Grundfreiheiten geniel3en oder
ausuiben* kann.

Diese hier beschriebenen Grundsatze
der Konvention zeigen sich beson-
ders deutlich im Bildungsbereich, an-
gefangen von der Fruhférderung bis
hin zum Studium. Die Behinderten-
rechtskonvention macht unmissver-
standlich klar, dass es fur die Bil-
dungschancen eines Menschen kei-
nen Unterschied machen darf, ob er
behindert ist oder nicht. Behinderte
Kinder und Jugendliche durfen zum
Beispiel nicht auf besondere Schu-
len verwiesen werden, wenn dies

nicht ihr ausdricklicher Wunsch ist.
Stattdessen mussen an derjenigen
Schule, an der auch die nichtbehin-
derten Nachbarskinder und Freunde
sind, die notigen Voraussetzungen
geschaffen werden, damit dort auch
ein Kind mit Hor- oder sonstiger Be-
hinderung erfolgreich unterrichtet
werden kann. Das kann ganz Ver-
schiedenes bedeuten. Beispielswei-
se kdnnte es notig sein, dass Lehrer
ein Mikrofon benutzen, im Unterricht
mehr visualisiert wird, die Sitzord-
nung so umgestellt wird, dass alle
Ubrigen besser fur die horbehinder-
ten Kinder sichtbar sind, und/oder
dass ein Gebéardensprachdolmetscher
zur Verfugung steht. Welche MaR-
nahme gewahlt wird, darf sich nicht
primar an finanziellen Gegebenhei-
ten orientieren. Vielmehr geht es um
den konkreten Bedarf des einzelnen
behinderten Kindes, auch wenn hier-
durch héhere Kosten entstehen, als
die Schule oder Hochschule in ihren
Planungen mdglicherweise gedacht
hatte. Entscheidend sind nach der Be-
hindertenrechtskonvention nicht die
Mittel, die vorhanden sind, sondern
diejenigen, die bei groRtmoglicher
Anstrengung und Kooperation aller
staatlichen Verantwortungstrager auf-
gebracht werden konnen. Fehlende
Mittel kdnnen daher nach der Behin-
dertenrechtskonvention nur selten als
Rechtfertigung daftir dienen, nicht die
individuell sinnvollste MalRhahme zu
ergreifen. In jedem Fall muss es der
Staat kiinftig sehr viel sorgféltiger als
bislang begriinden, wenn er meint, in
einem Einzelfall nicht das umsetzen
zu kénnen, was dem Betroffenen am
besten zu einem selbstbestimmten

Leben mit voller Chancengleichheit
dienen wirde.

Auf die gleiche Art wirkt sich die Be-
hindertenrechtskonvention auch in
allen anderen Bereichen des Lebens
aus. Immer geht es darum, dass es
fir den Genuss der Menschenrechte
und fir die Chancen eigener Selbst-
verwirklichung keinen Unterschied
machen darf, ob jemand eine Behin-
derung hat oder nicht. Die gesamte
Gesellschaft — sei es nun der Arbeits-
markt, die akademische Landschaft,
die Medien, der Kulturbereich oder
was auch immer — wird sich mittel-
und langfristig so verandern missen,
dass Menschen mit Behinderungen
einfach ein von vornherein selbstver-
standlich mitgedachter Teil einer bun-
ten Vielfalt sind. Zu dieser Verande-
rung gehort auch, dass der Rest der
Gesellschaft lernt bzw. von Beginn an
so erzogen wird, sich entsprechend
Hinklusiv* zu verhalten.

All das mag zunéchst wie Utopie klin-
gen, und es ist sicher noch ein Stiick
Weg bis dorthin. Auf diesem Weg ist
mit der Behindertenrechtskonvention

Verfasser:
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aber bereits ein Schritt getan. Die
mittlerweile auf dem ganzen Bundes-
gebiet spirbaren Bestrebungen auch
der staatlichen Stellen, entsprechen-
de Anderungen anzustoRen, zeigen
auch, dass dieser Schritt kein kleiner
war. Es kommt bereits Bewegung ins
System: weg von einer Orientierung
auf Flrsorge, um ein Anderssein zu
mildern; hin zu einer auf Rechten
basierten Politik, die eine Inklusion
aller Menschen mit ihren jeweiligen
Beeintrachtigungen und Fahigkeiten,
ihrem So-Sein, einfordert und ge-
wahrleistet.

Auch flr jeden Einzelnen ist die Be-
hindertenrechtskonvention ein wich-
tiges, nicht zu unterschéatzendes Ge-
setz. Auf sie kann er sich berufen, um
seine Rechte zu wahren und durch-
zusetzen. Dies zu begreifen und die
Konvention als eines von vielen Inst-
rumenten zu nutzen, mit denen man
im Alltag an der Verwirklichung seiner
Traume, Wiinsche und Zukunftspléane
arbeitet, kann eine Menge an Poten-
zialen freisetzen — fir den Einzelnen
selbst und durch diesen auch fir alle
anderen.

Dr. Leander Palleit ist Jurist und arbeitet als wissenschaftlicher Referent bei der Monitoring-Stelle

zur UN-Behindertenrechtskonvention am Deutschen Institut fir Menschenrechte in Berlin. Er ist im

Vélkerrecht spezialisiert und Experte fiir die Rechte von Menschen mit Behinderungen. Seine Eltern

sind gehdrlos.
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Ubereinkommen Uber die
Rechte von Menschen mit Behinderungen

Korrigierte Fassung der zwischen Deutschland, Liechtenstein,
Osterreich und der Schweiz abgestimmten Ubersetzung

Artikel 24

Bildung

(1) Die Vertragsstaaten anerkennen das Recht von Menschen mit Behinderun-
gen auf Bildung. Um dieses Recht ohne Diskriminierung und auf der Grundlage
der Chancengleichheit zu verwirklichen, gewahrleisten die Vertragsstaaten ein
integratives inklusives Bildungssystem auf allen Ebenen und lebenslanges Ler-
nen mit dem Ziel,

a) die menschlichen Mdglichkeiten sowie das Bewusstsein der Wiirde und das
Selbstwertgefiihl des Menschen voll zur Entfaltung zu bringen und die Achtung
vor den Menschenrechten, den Grundfreiheiten und der menschlichen Vielfalt
zu starken;

b) Menschen mit Behinderungen ihre Personlichkeit, ihre Begabungen und ihre
Kreativitét sowie ihre geistigen und kdrperlichen Féahigkeiten voll zur Entfaltung
bringen zu lassen;

¢) Menschen mit Behinderungen zur wirklicher wirksamen Teilhabe an einer
freien Gesellschaft zu beféhigen.

(2) Bei der Verwirklichung dieses Rechts stellen die Vertragsstaaten sicher, dass
a) Menschen mit Behinderungen nicht aufgrund von Behinderung vom all-
gemeinen Bildungssystem ausgeschlossen werden und dass Kinder mit Be-
hinderungen nicht aufgrund von Behinderung vom unentgeltlichen und obli-
gatorischen Grundschulunterricht oder vom Besuch weiterfihrender Schulen
ausgeschlossen werden;

b) Menschen mit Behinderungen gleichberechtigt mit anderen in der Gemein-
schaft, in der sie leben, Zugang zu einem integrativen inklusiven, hochwer-
tigen und unentgeltlichen Unterricht an Grundschulen und weiterfihrenden
Schulen haben;

¢) angemessene Vorkehrungen fur die Bedirfnisse des Einzelnen getroffen
werden;

d) Menschen mit Behinderungen innerhalb des allgemeinen Bildungssystems
die notwendige Unterstiitzung geleistet wird, um ihre effolgreieche wirksame
Bildung zu etteichtern ermdglichen;

e) in Ubereinstimmung mit dem Ziel der vollstandigen +ategration Inklusion
wirksame individuell angepasste UnterstiitzungsmalRnahmen in einem Umfeld,
das die bestmdgliche schulische und soziale Entwicklung gestattet, angeboten
werden.
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(3) Die Vertragsstaaten ermoglichen Menschen mit Behinderungen, lebens-
praktische Fertigkeiten und soziale Kompetenzen zu erwerben, um ihre volle
und gleichberechtigte Teilhabe an der Bildung und als Mitglieder der Gemein-
schaft zu-erteiehtern fordern. Zu diesem Zweck ergreifen die Vertragsstaaten
geeignete Mallnahmen; unter anderem

a) erleichtern fordern sie das Erlernen von Brailleschrift, alternativer Schrift,
erganzenden und alternativen Formen, Mitteln und Formaten der Kommunika-
tion, den Erwerb von Orientierungs- und Mobilitatsfertigkeiten sowie ¢ie—dr-
tersttitzung-aurch-andere-Mensehenmit Behinderungen den peer support und
das Mentoring;

b) erteiehtern ermdglichen sie das Erlernen der Gebardensprache und die For-
derung der sprachlichen ldentitat der Gekértosen gehdrlosen Menschen;

c) stellen sie sicher, dass blinden, gehdrlosen oder taubblinden Menschen, ins-
besondere Kindern, Bildung in den Sprachen und Kommunikationsformen und
mit den Kommunikationsmitteln, die flr den Einzelnen am besten geeignet
sind, sowie in einem Umfeld vermittelt wird, das die bestmdgliche schulische
und soziale Entwicklung gestattet.

(4) Um zur Verwirklichung dieses Rechts beizutragen, treffen die Vertrags-
staaten geeignete Manahmen zur Einstellung von Lehrkréaften, einschlieBlich
solcher mit Behinderungen, die in Geb&rdensprache oder Brailleschrift ausge-
bildet sind, und zur Schulung von Fachkraften sowie Mitarbeitern und Mitar-
beiterinnen auf allen Ebenen des Bildungswesens. Diese Schulung schlief3t die
Schérfung des Bewusstseins fur Behinderungen und die Verwendung geeigne-
ter erganzender und alternativer Formen, Mittel und Formate der Kommuni-
kation sowie padagogische Verfahren und Materialien zur Unterstiitzung von
Menschen mit Behinderungen ein.

(5) Die Vertragsstaaten stellen sicher, dass Menschen mit Behinderungen ohne
Diskriminierung und gleichberechtigt mit anderen Zugang zu allgemeiner ter-
tidrer Bildung Hechsehutbitdung, Berufsausbildung, Erwachsenenbildung und
lebenslangem Lernen haben. Zu diesem Zweck stellen die Vertragsstaaten si-
cher, dass fiir Menschen mit Behinderungen angemessene Vorkehrungen ge-
troffen werden.

Bei diesem Text handelt es sich um die so genannte ,Schattenubersetzung“ der UN-Behinderten-
rechtskonvention, die Korrekturvorschlage fiir die offizielle deutsche Ubersetzung bereitstellt. Die
als falsch erarbeiteten Ubersetzungen sind durchgestrichen und die Anderungsvorschlage sind kursiv
gedruckt.
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Relevante Gesetze: SGB IX, AGG und BGG

Sozialgesetzbuch Neuntes Buch (SGB IX)

Das Sozialgesetzbuch (SGB) Neuntes Buch (IX) ist seit 2001 in Kraft und
enthélt die Vorschriften zur Rehabilitation und Teilhabe von Menschen mit
Behinderung. Durch das SGB IX sollen die Selbstbestimmung und gleich-
berechtigte Teilhabe am gesellschaftlichen Leben fur Menschen mit
Behinderungen durch verschiedene Regelungen gewahrleistet, aber auch
Benachteiligungen vermieden werden. Ein Anspruch auf Hilfe und Unter-
stitzung gemal SGB IX besteht zunéchst unabhangig von einer Feststel-
lung des Grades der Behinderung. Einige Leistungsanspriiche zum Aus-
gleich behinderungsbedingter Nachteile setzen jedoch eine Feststellung
des Grades der Behinderung voraus.

Der Grad der Behinderung (GdB) wird gemal Paragraph 69 SGB IX zur
Feststellung der Schwere einer Behinderung herangezogen. Fur die Fest-
stellung des GdB ist ein Antrag bei den &rtlichen Versorgungsbehdrden zu
stellen. Grundlage fiir die Beurteilung des GdB sind die sogenannten Ver-
sorgungsmedizinischen Grundsétze, die Teil der Versorgungsmedizinischen
Verordnung (VersMedV vom 01.01.2009) sind. Nach Paragraph 2 SGB IX
werden diejenigen Menschen mit Behinderung als schwerbehindert be-
zeichnet, deren Grad der Behinderung wenigstens 50 betragt und die in der
Bundesrepublik wohnen, ihren gewdhnlichen Aufenthalt haben oder hier
beschéftigt sind. Fur den Anspruch auf Leistungen in Form von Nachteils-
ausgleichen mussen bestimmte Voraussetzungen vorliegen. Die Mehrzahl
der Nachteilsausgleiche wird nur Menschen mit einem Schwerbehinderten-
ausweis bewilligt. Die Ausstellung des Schwerbehindertenausweises richtet
sich nach Paragraph 6 der Schwerbehindertenausweisverordnung.

Allgemeines Gleichbehandlungsgesetz (AGG)

Das Allgemeine Gleichbehandlungsgesetz (AGG) ist umgangssprachlich als
Antidiskriminierungsgesetz bekannt. Es ist als deutsches Bundesgesetz im
Jahre 2006 in Kraft getreten und verbietet Benachteiligungen, die an be-
stimmte personenbezogene Merkmale gebunden sind, wie ethnische Her-
kunft, Geschlecht, Religion und Behinderung. Das AGG kommt aber nicht
in allen rechtlichen Bereichen zur Anwendung, vielmehr zielt es heute auf
den Schutz vor Diskriminierung im arbeitsrechtlichen Bereich ab und soll
vor Ungleichbehandlungen im Berufsleben und bei der Berufswahl schiit-
zen. Es bezieht sich sachlich (gemaR 82 Abs.1 AGG) auf die Bedingun-
gen fur den Zugang zu Erwerbstatigkeit, auf bestehende Einstellungs- und
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Arbeitsbedingungen, auf Bildung und den Zugang zu Berufsberatung sowie
Ausbildung und schlieBlich auf den Erhalt sozialer Vergiinstigungen.

Die Antidiskriminierungsstelle des Bundes (www.antidiskriminierungsstelle.de)
informiert Gber die Moglichkeiten des rechtlichen Vorgehens gegen Diskri-
minierung. Kritisch ist hierbei jedoch anzumerken, dass die Antidiskrimi-
nierungsstelle kein Mandat zur gerichtlichen Durchsetzung der Rechte von
Diskriminierung betroffener Menschen hat, das heift lediglich uber Versto-
Re informieren kann. Eine erste empirische Studie zur ,Wahrnehmung von
Diskriminierung und Antidiskriminierungspolitik in unserer Gesellschaft* ist
im April 2009 vorgelegt worden.

Behindertengleichstellungsgesetz (BGG)

Das Behindertengleichstellungsgesetz (BGG) ist als deutsches Bundesge-
setz im Jahr 2002 in Kraft getreten und gilt auf Bundesebene vorrangig
fur die Trager offentlicher Gewalt (Staatliche Institutionen, Behdorden).
Fur die Umsetzung auf Landerebene sind Landesgleichstellungsgesetze zu
erstellen. Das BGG zielt darauf ab, Benachteiligungen von Menschen mit
Behinderungen fur verschiedene Lebensbereiche zu beseitigen bzw. zu ver-
hindern und die Grundlagen dafurr zu schaffen, ihnen ein selbstbestimmtes
Leben zu ermdglichen (81 BGG). Fur Menschen mit Horschadigungen gilt
dies insbesondere fir die Barrierefreiheit in den Bereichen ,Bau und Ver-
kehr“ (88 BGG) und , Informationstechnik” (811 BGG) sowie das Recht auf
Verwendung von Gebardensprache und andere Kommunikationshilfen (89
BGG). Fur die Umsetzung und Anwendung des BGG werden zur Herstellung
von Barrierefreiheit zwischen Behindertenverbanden /-organisationen und
Unternehmensverbéanden verschiedener Wirtschaftsbranchen so genannte
»Zielvereinbarungen® formuliert, die fur die jeweiligen Organisations- und
Tatigkeitsbereiche getroffen werden. Die Behindertenverbénde /-organisationen
kdnnen die Aufnahme von Verhandlungen Uber Zielvereinbarungen verlangen.

Lesen Sie zum Thema Gebdrdensprache in deutschen Gesetzen auch
den Beitrag von Pabsch auf S. 22.

UN-Behindertenrechtskonvention (BRK)

Zum Ubereinkommen (iber die Rechte von Menschen mit Behinderungen
lesen Sie bitte den Beitrag von Palleit auf S. 110 und Artikel 24 BRK
auf S. 114.
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Anlaufstellen

Vereine und Verbande

Deutscher Gehorlosen-Bund e.V. (DGB)
www.gehoerlosen-bund.de

Interessenvertretung der Gehdrlosen und anderen Menschen
mit Horbehinderung in Deutschland.

Bundeselternverband gehérloser Kinder e.V.
www.gehoerlosekinder.de

Interessenvertretung und Dachverband der Eltern gehorloser Kinder.
Kontaktmdglichkeiten zu anderen Eltern und Beratungsangebote.

Deutscher Schwerhdrigenbund e.V. (DSB)
www.schwerhoerigen-netz.de

Bundesweite Selbsthilfeorganisation zur Vertretung der Interessen
schwerhdriger und ertaubter Menschen.

Deutsche Gesellschaft der Horgeschéadigten —

Selbsthilfe und Fachverbénde e.V. (DG)

www.deutsche-gesellschaft.de

Dachverband fir bundesweite Verbande und Institutionen der Gehorlosen,
Schwerhdrigen, Ertaubten und Taubblinden.

Deutsche Gehorlosen-Jugend e.V. (DGJ)
www.gehoerlosen-jugend.de

Jugendorganisation des Deutschen Gehdrlosen-Bundes. Organisiert
Jugendcamps, eine sehr gute Gelegenheit fir den Austausch mit anderen
horbehinderten Jugendlichen.

Bundesjugend im Deutschen Schwerhdrigenbund e.V.
www.bundesjugend.de

Bundesweiter Zusammenschluss der Jugendgruppen des Deutschen
Schwerhdérigenbundes. Organisiert Sommercamps, sehr gute Mdglichkeit
fiir den Austausch mit anderen hoérbehinderten Jugendlichen.

GIB ZEIT e.V.

www.gibzeit.de

Verein zur Forderung der Zweisprachigkeit bei gehorlosen und schwerhorigen
Kindern in Nordrhein-Westfalen.

Kultur und Geschichte Gehdrloser e.V. (KuGG)
www.kugg.de
Verein zur Férderung der Kultur, Geschichte und Gebéardensprache der Gehdérlosen.
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Internetlinks

Weitere Internetseiten

Deaflink

www.deaflink.de

Umfangreiche internationale Linksammlung rund um das Thema Gehdrlosigkeit
mit zahlreichen Rubriken.

Deafbase

www.deafbase.de

GroRRe Datenbank mit Kontaktadressen u.a. von Beratungsstellen, Schulen, Ge-
hérloseneinrichtungen, Gebardensprachkursen und anderen Organisationen.

Deafkids

www.deafkids.de

Internetseite fur gehdrlose und schwerhorige Kinder mit interaktiven Angeboten
und vielen Gebardensprachvideos.

Taubenschlag

www.taubenschlag.de

Internetportal fir Gehdrlose und Schwerhdrige mit aktuellen Neuigkeiten und
Terminen sowie vielen anderen nitzlichen Informationen.

babySignal

www.babysignal.de

Kursangebot fiir Eltern mit ihren hérenden oder hérbehinderten Kindern zur Ein-
beziehung von Gebérden in die frihe Kommunikation im Alltag.

Quietschehande

www.quietschehaende.de

Deutschlandweites Netzwerk zur bilingualen Frihférderung mit Gebardenspra-
che fur hérgeschadigte Kinder und hérende Kinder gehorloser Eltern.

Karin Kestner Elternhilfe

www.kestner.de/n/elternhilfe

Hilfe flr Eltern gehoérloser Kinder mit vielen praktischen Ratschlagen und Tipps
fir den Alltag.

Wir Gehorlosen

www.wir-gehoerlosen.de

Allgemeines zu Gehorlosigkeit und personliche Erfahrungsberichte von Gehor-
losen.

Neugeborenen-Hoérscreening in Deutschland
www.neugeborenen-hoerscreening.de

Informationsseite zu Testverfahren des Hérscreenings bei Neugeborenen, Hor-
screening-Zentralen und Nachuntersuchungsstellen.

Cl und Gebarden
www.ci-und-gebaerden.de
Informationen zur Verwendung von Gebardensprache fiir hérbehinderte Kinder mit CI.

imh plus

www.imhplus.de

Information fur gehorlose und schwerhdrige Menschen und Menschen mit zusétz-
lichem Handicap. Suchfunktion fur Frihforderstellen und andere Einrichtungen.

Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung
www.kindergesundheit-info.de/fuer-eltern/kindlicheentwicklung/entwicklung/
hoerstoerung

Informationen zur Entwicklung von Kindern mit einer Hérbehinderung.

Politische Dokumente und Positionspapiere

Ubereinkommen Uber die Rechte von Menschen mit Behinderungen
der Vereinten Nationen vom Dezember 2006:
www.netzwerk-artikel-3.de/attachments/093_schattenuebersetzung-endgs. pdf
(Schattenlibersetzung von Netzwerk Artikel 3)

Positionspapier der Deutschen Gesellschaft der Hoérgeschadigten — Selbst-
hilfe und Fachverbande ,,Inklusion in der Bildung* vom Februar 2010:
www.deutsche-gesellschaft.de/sites/default/files/old/dg_inklusionspapier.pdf

Grundsatzpapier ,Eine neue Ara der Teilhabe und Zusammenarbeit*
vom Juli 2010:
www.gehoerlosen-bund.de/dgb/images/stories/pdfs/101129_Vancouver%20
2010_deutsch.pdf

Resolution ,,Bildung durch Gebardensprache* (DGB, OGLB, SGB-FSS)
vom August 2010:
www.gehoerlosen-bund.de/dgb/images/stories/pdfs/ifk_resolution_100831.pdf

Brusseler Erklarung zu Gebardensprachen in der Européischen Union
vom November 2010 (auf Englisch):
www.eud.eu/uploads/brussels_declaration_FINAL.pdf

Resolution der Deutschen Gesellschaft der Hérgeschadigten — Selbst-
hilfe und Fachverbande zur einseitigen Beeinflussung von Eltern hor-
behinderter Kinder zum Cochlea-Implantat vom November 2010:

www.gehoerlosen-bund.de/dgb/images/stories/pdfs/110221_dg_resolution.pdf
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Weiterfuhrende Literatur

Die folgende Auflistung stellt nur eine kleine Auswahl themenrelevanter Publi-
kationen dar und soll sie dazu anregen, eigene Recherchen zu betreiben und
weitere, auf lhre Bedurfnisse abgestimmte Informationen zu finden.

Ratgeber

Deutscher Gehorlosen-Bund e.V. (2007):

Horbehinderte Kinder mit Zukunft. Eine Informationsschrift.
www.gehoerlosen-bund.de/dgb/images/stories/pdfs/broschuere_hoerbehinderte
kinder.pdf

Diller, Susanne (2005): Unser Kind ist hérgeschadigt.

Fritsche, Olaf & Kestner, Karin (2003):
Diagnose Horgeschadigt. Was Eltern horgeschadigter Kinder wissen missen.

Hintermair, Manfred (Hrsg./1999): Mdoglichkeiten der Begegnung und des
Austauschs fur Eltern hérgeschéadigter Kinder. Wie soziale Beziehungen Eltern
helfen kdnnen, Leben unter erschwerten Bedingungen positiv zu gestalten.

Szagun, Gisela (2010): Sprachentwicklung bei Kindern mit Cochlea-Implantat:
ein Elternratgeber.
www.giselaszagun.com/de/Cl_Broschuere_2010.pdf

Vogel, Carola (2006): Und jetzt...? Unser Kind ist gehorlos! Unterstiitzungs-
mdglichkeiten fir Eltern mit hérgeschadigtem Kind.

Bundesministerium fur Arbeit und Soziales (Hrsg./2010):

Ratgeber fir Menschen mit Behinderung.
www.bmas.de/portal/3132/property=pdf/a712__ratgeber__fuer__behinderte_
_mens__390.pdf

Frihe Kommunikation und Zweisprachigkeit

Gericke, Wiebke (2009): babySignal — Mit den Handen sprechen.
Spielerisch kommunizieren mit den Kleinsten.

Grewing, Sonja (2007): Let's talk Wonneproppen: Babygebarden erobern die
Welt! Wie Sie mit Threm Baby ,reden* kénnen bevor es spricht. Band 1.

Grosjean, Francois (0.J.): ,Das Recht des gehorlosen Kindes, zweisprachig
aufzuwachsen.*
www.francoisgrosjean.ch/German_Allemand.pdf

Jacobsen, Birgit (2006): Das Gebardenbuch.
Das kleine 1x1 der Gebardensprache. Band 1.
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Koénig, Vivian (2007): Das grofRe Buch der Babyzeichen.

Gebardensprache und Selbstlernmaterial

Boyes Braem, Penny (1990): Einfuhrung in die Gebardensprache und ihre
Erforschung.

Kestner, Karin (1999): Tommys Gebardenwelt 1. CD-Rom und Begleitbuch.

Kestner, Karin (Hrsg./2008): 777 Gebarden 1-3. Das grofie Lernprogramm fur
Deutsche Gebérdensprache. DVD.

Kestner, Karin (Hrsg./2009): Das grof3e Worterbuch der Deutschen
Gebéardensprache. DVD.

Metzger, Christiane; Schulmeister, Rolf & Zienert, Heiko (2006):
Die Firma. Deutsche Gebardensprache Do It Yourself. DVD.

Papaspyrou, Chrissostomos u.a. (2008): Grammatik der Deutschen
Gebardensprache. Buch und CD-Rom.

Gehorlosenkultur und Leben mit einer Hérbehinderung

Ehrhardt, Franziska (2010): Unsere Welt ist visuell. Uber die Kultur der Ge-
hoérlosigkeit.

GIB ZEIT (Hrsg./1999): Die Welt mit den Augen verstehen. Eine Sammlung
der Erfahrungen von Gehdorlosen, Schwerhorigen, Cl-Tragern und von Eltern.
(Eigenverlag)

Helbig, Sabine (2006): Blitzlichter in der Dunkelheit. Das Leben einer tauben
Frau.

Laborit, Emmanuelle (1995): Der Schrei der Mowe.

Neef, Sarah (2009): Im Rhythmus der Stille: Wie ich mir die Welt der Horenden
eroberte.

Sacks, Oliver (1992): Stumme Stimmen: Reise in die Welt der Gehdrlosen.
Schrocke, Kathrin (2010): Freak City.

Tsirigotis, Cornelia & Hintermair, Manfred (Hrsg./2010): Die Stimme(n)
von Betroffenen.

Wallisfurth, Maria (2005): Das Leben meiner gehorlosen Eltern. 123
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Kinderbucher
Costrau, Andreas; Hesselbarth, Susann & Jentzsch, Ulrike (2010): Hand
in Hand die Welt begreifen. Ein Bildworterbuch der Gebardensprache.

Kestner, Karin (2002): Manuel und Mira. Ein multimediales Bilderbuch in
Gebardensprache. CD-Rom mit Begleitbuch.

Marohl, Ulrike; Lorenzen, Tinka & Munchberger, Ute (2010): Neue Ge-
barden mit Anna und Tim. Eine Gebardenfibel fur Kinder.

Roller, Anja (2009): Lars — ein Tag mit mir: Ein Buch tber einen kleinen ge-
hdrlosen Jungen, bei dem manches ein bisschen anders, vieles aber auch ganz
normal ist.

Dokumentarfilme

Tanz der Hande (1997). Regie: Phil Danzer, Peter Hemmi.
Ich Muss Dir Was Sagen (2006). Regie: Martin Nguyen.
Im Rhythmus der Stille (2010). Regie: Joachim Buhrer, Claus Hanischdorfer.

See What I'm Saying: The Deaf Entertainers Documentary (2010).
Regie: Hilari Scarl.

Wir sehen voneinander (2006). Regie: Lilo Mangelsdorf.

Spielfilme

Gottes vergessene Kinder (1986). Regie: Randa Haines.
Jenseits der Stille (2001). Regie: Caroline Link.
Stille Liebe (2001). Regie: Christoph Schaub.

Verlage

Es lohnt sich, das Angebot einiger Verlage zu durchstobern. Sie werden dabei
sicherlich auf interessante und hilfreiche Literatur stoRen.

Median Verlag: median-verlag.de

SIGNUM Verlag: www.signum-verlag.de

Verlag horgeschéadigte kinder: www.verlag-hk.de

Verlag Birgit Jacobsen: www.gebaerden.de

Verlag Karin Kestner: www.kestner.de/n/verlag
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