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Werner Brill

Der Umgang mit Behinderung in der Historie.
Vom medizinischen zum sozialen Modell am Beispiel
Sexualitit — ein Beitrag zur Disability History

1 Einleitung

Der folgende Beitrag befasst sich mit der Frage, wie der Blick auf Men-
schen mit Behinderung sich im Laufe des 20. Jahrhunderts verindert hat
— und zwar am Beispiel der Thematik Sexualitit. Im Laufe der Betrach-
tung wird deutlich, wie die Konstruktionen von Behinderung (zunichst
als pathologisch-medizinischer Befund} auch die Sicht, die Ignoranz und
die Imagination von Sexualitit beeinflussen bzw. erst generieren. Insofern
kann diese historische Darstellung sich als Teil der Disability History ver-
stehen. Damit ist nicht gemeint
reine traditionelle, dem Rehabilitationsmodell verhaftete Geschichre der Be-
hinderung [zu schreiben, W. B.], die in essentialistischer Sicht daven ausgeht,
dass es die Dichotomie sbehindert/nicht behindert« tatsiichlich gibe, dic Be-
funde und Diagnosen voraussetzt, anstart sie zu hinterfragen, und die ledig-
lich davon zu berichten weif$, wic die Gesellschaft mit behinderten und chro-
nisch kranken Menschen umgeht, anstatt Gesellschaft und Kultur als konsti-
tutiv fiir die Behinderungskategorie zu verstehen« (Waldschmide 2010, 22)".

Behinderung ist also nichr als ontologische Tatsache, sondern als soziales
Konstrukr zu verstehen. Gerade der Themenbereich der Sexualitic ver-
deutlicht in besonderemi Mafle, dass die Erforschung des ;Nicht-Norma-
len: dariiber Aufschluss geben kann, wie es um das Normale bescelle ist:

»In diesem Sinne erweisen sich sowohl Dis/ability Studies als auch Dis/abiliry
History als innovativ: Mit Hilfe der Fokussierung auf Behinderung, einem
Phiinomen, das als das Niche-Notmale par excellence gilt, kénnen Selbstver-
stindlichkeiten, »Normaliciten: sichtbar gemachr und kridsch reflektiert wer-
den: Das fraglos Geltende wird selbst fragwiirdig, »Gewissheiten: zerbroseln,
Eindeutigkeiten offenbaren ihre Ambivalenz« (Waldschmide 2010, 24}).

1 Waldschmidt verweise hier auf die traditionellen historiografischen Darstellungen zur
Sonderpidagogik (wie z. B, von Mickel und Ellger-Riitrgardt), die sie als Wissenschafs-
und Institutionengeschichre kennzeichner: »nichr selten bieten sie einen die »Wohltirer:
und >Pioniere« verllirenden Fortschrittsoptimismus« (Waldschmide 2010, 21},
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2 Von Trieben und bésen Michteen:
die biologisch-defektive Sichtweise

Betrachret man den Umgang der Heilpidagogik mit dem Thema Behinde-
rung und Sexualitit, so spielen zu Beginn des 20. Jahthunderts, nachdem
Insticutionen fiir behinderte Kinder und Erwachsene auf eine teilweise
jahrzehntelange Praxis verweisen kénnen, immer noch Vorstellungen eine
Rolle, die aus einer Mischung aus Unwissen, Fehlinterpretation, Projek-
tion und Abscheu bestehen. Es witken nach die noch bestehenden An-
nahmen einer Nihe zwischen Geisteskrankheit und Geistesschwiiche, die
angenommene Aquivalenz van korperlicher Monstrositit und sexueller
Perversion (»Kriippelseele«), die grofie Unverstindlichkeit gegeniiber der
Sexualitit generell als unkontrollierbarer und damit potentiell gefihrlicher
Urgewalt.

Beginnen méachte ich mic einigen Schlaglichtern auf Positionen, wie sie
sich in Deutschland in der Zeit der Weimarer Republik in den Disziplinen
der Fiirsorgeerziehung, Psychiattie, Kriminologic und Heilpidagogik ent-
wickelt, gegenseitig durchdrungen und beeinflusst haben.

Eine wichrige historische Quelle ist das Enzyklopidische Handbuch der
Heilpidagogik, das in der zweiten Auflage 1934 in zwei Binden in der
Verlagsbuchhandlung Carl Marhold in Halle an der Saale erscheint, sich
aber inhaldich weitgehend auf die Diskussionen der 1920er-Jahre bezieht
und damit noch nicht durch spitere nazistische Positionen geprigr ist; es
wird von folgendem Personenkreis — mit Nennung der beruflichen Funk-
tion — herausgegeben: Prof. Dr. med. Adolf Dannemann (Heppenheim);
Hilfsschulrektor Georg Gnerlich (Berlin); Stadtschulrac August Henze
(Wiesbaden); Obermedizinalrac Dr. med. Ewald Meltzer (Grofthenners-
dorf in Sachsen); Hilfsschulrektor Hans Schober (Berlin-Charlottenburg);
Prof. Dr. phil. et med. Erich Stern (Mainz). Mit diesem Herausgeberkreis
zeige sich die zu diesem Zeitpunke bestehende Verzahnung von Medizin
und Heilpidagogik bzw. genauer: von Medizin und Hilfsschullehrerschaft.
Auch unter den ca. 160 Mirarbeitern, die mit eigenen Artikeln namentiich
erscheinen, halten sich Vertreter aus Medizin und Hilfsschulpidagogik fasc
die Waage, Leiter von Fiirsorgecintichtungen sind selten vertreten.
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Unter dem Stichwort »Blodenpflege« (Bd. I, Sp. 443-446), in dem der
Autor Wilhelm Wittneben® vor allem Anleitungen und Hinweise zur Kor-
perpflege gibt und mit Hinweis auf einen Ausspruch Jesu (»Was ihr getan
habt einem unter diesen meinen geringsten Bridern, das habt ihr mir ge-
tan«) an die christliche Nichstenliebe im Umgang appelliert, wird bei der
Zielgruppe, bei der man zwischen »apathischen, erethischen und versartilen
Idioten: unterscheiden kénne, besonders auf die Reinlichkeitspflege (Kor,
Urin) eingegangen. Die heute abstrus anmutenden Regeln zur Gewsh-
nung an den Umgang mit den sVerdauungsorganen: werden erginzt durch
Anforderungen an das Pflegepersonal, sich mit den Plleglingen individuell
50 zu befassen, dass man ihre Eigenarten und Verinderungen im Verhal-
ten wahrnehme, was im Falle von nicht geduferten Krankheiten wichtig
sei. »Manche Blinddarmeiterung eder schwere Grippe kann da im Keim
erstickt werden« (Wittneben 1934a, Sp. 445). Der Verfasser, dem die ge-
nannten Themen aus eigener Praxis bekannt sind, geht auch auf das The-
ma Sexualitir ein,

#Sehr genau geachtet werden mufl auch auf das Sexualverhalten. Die Annah-
me, daf bei tiefstehenden Idioten kein Geschlechtstrieb vorhanden sei, kann
ich nicht bestitigen. Ich habe im Gegenteil bei ihnen oft mafllose Onanie,
auch Paederastie gefunden.? Es kommt immer wieder vor, dass die Nache-
wache derartiges meldet. Das einzige Mictel dagegen ist, eine gur funkrionie-
rende Nachtwache, Ablenkung und Ermiidung durch Arbeit. Eventuell kann
man Brom und Lupulin als die Erregung herabsetzende Micte! benutzen, Auf
jeden Fall ist aus den Kranken soviel an Arbeit heraus zu holen, als sie irgend
nach ihren Kriften leisten kénnen«.

Der Autor unterfiittert sein Triebmodell durch folgende Begriindung und
anschauliche Erfahrung:

2 Zur Person vgl. Brill (1994, 211). Wilhelm Wittneben, in den 1920er Jahren leiten-
der Arzt in den Anstalten Hephata in Treysa, hatte in einer Untersuchung mic Wal-
ter Jaensch die Formen der Fingerkapillaren untersucht und auf Deformationen der
Hirnkapillaren geschlossen, vgl. Jaensch, Walther: Gesammelse Arbeiten zur Kasuistik
und Therapie von Enrwicklungs- und Differenzierungsstérungen. In: Zeitschrift fiir
Kinderforschung 32 (1926), 359-360; Witneben, Wilhelm: Kasuistik und Therapie
archikapillirer Zustandsbilder bei Jugendlichen. In: Zeitschrift fiir Kinderforschung 32
(1926), 361—413 sowie Kélch 2004, 80f.

3 Ausdem Kontext der Ausfiihrungen wird nicht deudich, was der Autor unter Piderastie
versteht; aus den zeitgendssischen Diskussionen kann vermuter werden, dass hier ho-
mosexuelle Handlungen gemeine sind und nichr die sexuelle Bezichung zwischen einem
erwachsenen Mann und einem Jungen.
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»Es werden dadurch die Krifte und Tricbe in normale Bahnen gelenkt. Die
Arbeit brauchr deshalb nicht Selbstzweck zu sein, sondern Mittel zum Zweck.
Ich sah viele Blsde, die ikre Krifte bis dahin im Eincreten von Tiiren usw. er-
probten. Als sie gelernt hatten, eine Schubkarre mit Kohlen oder Steinen oder
Stralendreck zu fahren, legte sich dic Zerstorungswut ohne Weireresl« (ebd.).

Hier fille neben der Begriindung besonders die Diskrepanz der zuvor be-
schricbenen Personen als véllig der Pflege zu iiberantwortenden schwerst
mchrfach Behinderten und zugleich als Menschen, dic zu Alltagsarbeiten
erzogen werden kénnen, ins Auge. Als Empfehlung Rir die Praxis nennt
Wittneben die Schrift von Ewald Meltzer, dem Leiter des sichsischen Ka-
tharinenhofs, »Leitfaden der Schwachsinnigen- und Blaodenpflege«, das
1930 in der zweiten Auflage erschienen war.

Unter dem Stichwort »Idiotie« im gleichen Enzyklopidischen Hand-
buch der Heilpidagogik von 1934 gibt der Verfasser Ancon, der als Ga-
briel Anton, Dr. med., Prof,, Geh.-Med.-Rart aus Halle an der Saale, niher
beruflich verortet wird, eine medizinische Definition des Begriffs, in dem
er u. a. auf Griesingers Dikeum, Idiotie sei eine »psychische Nullicit« ver-
weist, und auch auf den Gemiitszustand« und das sErinnerungsvermégen:
der Personengruppe der »Idiotenc eingeht. Die Mehrheit sei stumpf und
apathisch, einige auch erregt. »Auch das Triebleben ist meist eintonig, oft
aber ungehemmt, intensiv. Wenn der Geschlechtstrieb vorhanden ist, eritt
er vielfach britsk und plump hervor. Zuneigung und Abneigung sind bei
héheren Typen vorhanden« (Anton 1934, Sp. 1201). Im Erinnerungsver-
mégen bestiinde meist nur ein kurzliufiges Gedichnis (geistige Eintags-
Hiegeny), cinige kénnten zu primitiven Leistungen herangezogen werden.
»Bei beweglichen Typen ist ein titlicher Angriff wie z. B, Totschlag, Brand-
stiftung méglich. Meist aber sind sie passiv, verbrecherischen Miflbriu-
chen ausgesetzt. Weibliche Idioten fallen derart der Schwingerung mitun-
ter anheime« (ebd., Sp. 1202).

In der gleichen Enzyklopidie finder sich ein lexikalischer Artikel unter
dem Stichwort »Masturbation und Schwachsinn (vgl. Gregor 1934a).
Der Verfasser Gregor beginnt mit der Feststellung, Masturbation sei zur

4 Eshandelt sich wohl um Adalbert Gregor, in den 1920er-Jahren Leiter der Erzichungs-
anstalt Flehingen in Baden, der in renommietren psychiatrischen und pidagogischen
Fachzeitschriften, wie z. B. der »Zeitschrift fir Kinderforschung (Organ der Gesellschaft
fiir Heilpidagogik und des Deurschen Vereins zur Fiirsorge fiir jugendliche Psychopa-
then)« und der >Zeitschrift Rir psychische Hygiene« publizierte. Ein Standardwerk trug
den Tirel: Psychopathologie, Verwahrlosung, Fiirsorgeerzichung (1932).
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Zeit der Reifeentwicklung sehr weit verbreitet — auch unter der weiblichen
Jugend. Es gibe keine dufleren Merkmale dafir, dic in der Literatur zu fin-
denden Behauptungen (Blisse des Gesichts, Reizbarkeir, Nachlassen des
Gedichtnisses usw.) seien zuriickzuweisen. Die auch bei Siuglingen und
bei Kindern zu beobachtenden ronanistischen Manipulationen: vollzégen
sich rein automatisch und hitten mit dem Geschlechestrieb nichts zu tun.
»In dhnlicher Weise geben sich ciefstehende Idioten einem instinktmifig
ausgeldsten Triebe hin, der schliefllich zu Zwang und Gewohnheit wird.
Erst bei fortschreitendem Alter verkniipfen sich mit dem onanistischen
Alkte Gefiihle, die von dunklem sexuellem Drange begleitet sind« (ebd.,
Sp. 16591.). Der Verfasser Gregor mahnt zu erhdhter Aufmerksambkeit bei
einer Klientel, die er allerdings nicht niher definiert:
»Bei neuropathischen, erblich belasteten Kindern entwickelr sich der Ge-
schlechtstrieb friihzeitiger als in der Norm, sei es auch nur in Gestalt von
halbbewufBten, unklaren Ahnungen. Diese sexuell iiberreizbaren, frithreifen
und hiufig gleichzeitig moralisch defekten und haltlosen Naturen gelangen

bald zur Mlasturbation], auch ohne daf} Verfithrung dabei im Spiele zu sein
braucht« (ebd., Sp. 1660).

Er verwahrt sich gegen das Vorurteil, dass Onanie zu Schidigungen fiihre,
»sonst wiirde die Welt voller Kérper- und Seelenkriippel sein« (Sp. 1661).
Korperliche Befunde seien nicht zu befiirchten, eher seelische Stérungen;
Onanisten wiirden hypochondrisch und neurasthenisch, weil sie oft in ei-
nem falschen Glauben iiber die Auswirkungen ihres Lasters lebten. Hier
kann er allerdings zwischen normalen und geisteschwachen Personen ei-
nen gravierenden Unterschied feststellen,
»Dazu treten bei den edleren Naturen dic moralischen Bedenken und Selbst-
vorwiirfe, die Verzweiflung an der eigenen Energie, die Furcht vor Entde-
ckung, das Schamgefiihl, das Ringen zwischen dem libermifligen Triebe und
den besseren Regungen des Ichs« {ebd., Sp. 1661).

Bei geistesschwachen Menschen sei dies anders: »Wo solcherlei Gemiits-
regungen fehlen, wie bei kleinen Kindern, bei Idioten oder bei den mo-
ralisch stumpfen Schwachsinnigen, da hinterliflt die Masturbation keine
nennenswerte[n] iible[n] Folgen« (ebd., Sp. 1661). Er warnt vor zu grofler
'Geflissentlichkeit und Geschiftigkeit:, man solle mit Ruhe sich dem Kind
zuwenden, anstact ihm »die Halle heiff zu machen« (ebd., Sp. 1662).

Die vor 1933 in den verschiedenen Fachdisziplinen immer wieder dis-
kutierte Annahme der iiberdurchschnittlichen Vermehrung von Menschen
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mit Behinderungen, vor allem bei »Geistesschwachen« bzw. »Schwachsin-
nigen« (Degenerationstheorie), wird wie allgemein bekannt — in der NS-
Zeit zu dem Verbrechen der Zwangssterilisationen an Hunderttausenden
flihren, worauf hier nicht niher eingegangen werden kann. Es sei aber der
weitergehende Hinweis erlaubr auf die in der Heilpidagogik zu findende
Gleichsetzung von erlebrer, erlittener und imaginierter Sexualitit und Ver-
wahrlosung, besonders bei Hilfsschiilern und weiblichen Fiirsorgezdglin-
gen — ein Bild, das sich vom ausgehenden Wilhelminischen Kaiserreich bis

in die 1950er-Jahre der BRD (und DDR) tradiert.?

3 Sexualpidagogik — auch fiir behinderte Kinder:
repressive Sexualpidagogik vs. Normalisierungsidee

Ab den 1960er- und frithen 1970er-Jahren erscheinen erstmals in der
BRD —u. a. als Folge der durch die sog. 68et-Bewegung ausgeldste Debat-
te um Sexualitit, repressive Sexualmoral, aber auch um srepressive Entsu-
blimierung: (Marcuse) — Publikationen, die sich mit der Sexualerzichung
von behinderten Kindern befassen. Eine grofSe Rolle spiclten hierbei die
Verdffentlichungen von Heinz Bach, Professor fiir Geistigbehindertenpi-
dagogik an der Mainzer Universitit, der mit »Geistigbehindertenpidago-
gik« (1968) und »Sexuelle Erziehung bei Geistigbehinderten« (1971) {iber
Jahre Einfluss nahm auf die westdeutsche Fachdiskussion und sie lange
Zeit mit bestimmte. Auch fiir Bach gelten dic genannten gescllschaftlichen
Diskussionen {iber Sexualitit als Ausgangslage fiir seine Uberlegungen.
Ihm geht es in seinen Darlegungen zunichst um die scharfe Unterschei-
dung zwischen sog. Lernbehinderten und Geistigbehinderten, »weil die
Aufgabe der sexuellen Erzichung bei Lernbehinderten eine grundsitzlich

5 Der Zusammenhang zwischen bzw. die Gleichserzung von weiblicher »Promiskuitir
und :Verwahrlosungs ist im Bereich der Fiirsorgeersichung seit der Weimarer Republik
iiber die NS-Zeir bis in die 1950er-Jahre mehrfach nachgewicsen worden; vgl. Kuhl-
mann 1989, Kaminsky 1993, Liiczke 2002, Schikorra 2004. Exemplarisch formuliert
Kaminsky fiir die NS-Zeit im Rheinland: »Die Heime fiir weibliche Schulentlassene
sahen durchweg fast alle ihre jungen Frauen als forrpfanzungsgefihrliche an« (Kamins-
ky 1993, 215). Fs sel ferner verwiesen auf die erhellende Interpreration einer Fallstudie
fiber das »sexuell auffillige Verhalcen« eines Madchen in dem Buch von Ludwig Sriim-
pell »Pidagogische Pathologie oder die Lehre von den Fehlern der Kinders, 4. Aufl,
Leipzig 1910; vgl. Hinsel/Schwager 2003, 122-135.
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andere ist als bei Geistigbehinderten« (Bach 1973, 9).% Letztere Grup-
pe wiirde nur in Ausnahmefillen Kulturtechniken erlernen kénnen und
kéinnte bestenfalls einen seelisch-geistigen Stand von vier- bis sechsjihri-
gen Kindern erreichen.

Ausdriicklich verweist Bach auf die Tatsache, dass es keine empirischen
Untersuchungen tiber die Frage der sexuellen Entwicklung und der se-
xuellen Erzichung bei Menschen mit geistiger Behinderung gebe, seine
Ausfiihrungen sich somit auf reflekeierte Praxis und Gespriche mit Eltern
und Erziehern bezégen.” Prinzipiell plidiert Bach fiir die Notwendigkeit
der Erziehung von Kindern mir geistiger Behinderung, sichr sich aber ge-
zwungen, auf einige weit verbreitete Meinungen, Angste und Vorurteile
einzugehen. Neben den zuriickgewiesenen Gefahren seitens des Menschen
mit geistiger Behinderung will er aber auf die Gefahren fiir die betroffe-
nen Personen, Opfer sexucller Handlungen zu werden, und die daraus
sich ergebende Notwendigkeit sexueller Erzichung hinweisen — eine zum
damaligen Zeitpunkt dufierst seltene Warnung, Die Denkweise und Stofi-
richtung der Argumentation mutet heute allerdings mehr als befremdlich
an, verweist aber auf wahrgenommene gescllschaftliche Realititen. »Auch
Kastration und Sterilisation schiitzen den geistig behinderten Jungen nicht
vor homosexuellem Mifbrauch, vor dem Ausgenutztwerden, vor Erpres-
sungsverhiltnissen, die Midchen nicht davor, daf} sic in sexuelle Abhin-
gigkeitsverhiltnisse, in eine gewisse Verkommenheit geraten kénnen und
sehr unerwiinschte Gewohnheiten annehmen« (Bach 1973, 12).

Eine weitere Begriindung der Notwenigkeit sexueller Erzichung sieht
Bach in der Hilfe bei der »Triebregulierung:. »Schon die nicht behinderte
Umwelt hat ja bekanndlich auflerordendiche Schwierigkeiten, mit diesem
Lebensgebiet fertig zu werden« (ebd., 13) — um wie viel mehr brauche also
der Mensch ohne diese kognitiven Kapazititen der Mehrheit eine Hil-
festellung. Als Voraussetzungen zur sexuellen Erzichung nennt Bach zu-
nichst vier Problembereiche, die seitens der Eltern, der Offentlichkeit, des
pidagogischen Personals als bedeutsam angesehen werden: die sog. sexuel-
le Neugier, der sog. Ehewunsch, die sog. sexuelle Zudringlichkeit und die
sog. Anstofigkeic. In der sog. sexuellen Neugier sicht Bach viel Projektion

6 Ich zitiere hier nach der 2. Auflage der Publikation »Sexuelle Erzichung bei Geistigbe-
hinderten« (Berlin 1973), die mit der ersten Auflage inhaltlich identisch ist.

7  Erempfichlt als Lektiire aus der Praxis: Maria Egg: Andere Menschen, anderer Lebens-
weg,
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von Seiten der Normalen und plidiert dafiir, sich von ¢igenen Phanrasien
zu befreien und die AuBcrungen der geistig Behinderten wie die eines 4-
oder 5-jihrigen Kindes zu interpretieren. Im sogenannten Ehewunsch, auf
den spiter noch einzugehen sein wird, sicht Bach zunichst nichts ande-
res »als das einfache Gurseinwollen einem anderen Menschen gegeniiber«
(ebd., 17). Generell seien auch hier viele Projektionen der Erwachsenen
im Spiel, wo es doch nur um soziale Impulse gehe oder um den Wunsch,
einem anderen Menschen verbunden zu sein. Wenn die Erwachsenen
und Erzieher auf ihren Verdichrigungen: bestehen wiirden, regten sie
»... geradezy erst die Phantasie des Geistigbehinderten in dieser Richtung
an« {ebd.). »Wir projizieren unser geschlechtliches Denken in den Geis-
tigbehinderten ~ genauso wic es die Erwachsenengeneration iiberhaupt
oft zu tun pflegr gegeniiber den Jugendlichen, und man ist dann bitter
enttiuscht, wenn empirische Untersuchungen ergeben, daf z. B. das Se-
xualverhalten der Studenten ganz anders ist, als es sich cine Gppige Illus-
triercenphantasie gerne vorstellt« {ebd., 17£). An dieser Stelle ender das
Kapitel {iber den sog. Ehewunsch — eine wirkliche inhaldiche Auseinan-
dersetzung findet sich also nicht. An spaterer Stelle heifit es in der gleichen
Publikation von Bach, in der es um die »Lenkung sozialer Impulse: geht:
»Wenn der Geistigbehinderte nun aber, was immer wieder vorkommt, als
Jugendlicher oder Erwachsener speziell fragt, warum er denn nichr heira-
ten diirfe, so wird man ihm die ganzen Schwierigkeiten aufzihlen miissen,
um ihm deutlich fithlbar zu machen, wic schwer es ist, eine Ehe zu fith-
ren« (ebd., 26). Und weiter in heute naiv anmutender Argumentation:
»Wenn man die Aufgaben der Kindererzichung liebevoll, aber in ihrer gan-
zen Umfinglichkeit schildert, nimmt er in aller Regel sehr gern Abstand
von dieser auflerordentlich schwierigen Form sozialer Kontakraufnahmes
(ebd.). Eine vorherige Begriindung fiir das Heiratsverbot hat Bach nicht
gegeben, anscheinend war es ihm (oder der Zielgruppe seiner Publikation)
cine Selbstverstindlichkeit, dic man glaubre, nicht begriinden zu miissen.
Ebenso wird davon ausgegangen, dass gelebte Sexualitit (mit Ausnahme
der Masturbation) ausschliefllich im Rahmen einer Ehe vorstellbar war.
»Wir sind ja nicht aus ciner Gegeneinstellung gegeniiber dem Geistigbe-
hinderten dagegen, daff er heiratet, sondern weil wir wissen, daf er den
sich hicraus ergebenen Aufgaben eben keineswegs gewachsen ist« {ebd.).
Als Aufgaben der Sexualerzichung werden bei Bach et al. genannt: »Ver-
meidung aller Anregung:, sLenkung der sozialen Impulse:, »Beantwortung

Der Umgang mit Behinderung in der Historie i29

des wirklich Gefragrenq, »Vetringerung des Sexualtriebes,, »Bahnung des
sexuellen Triebes, »sorgfaltige Beschiitzunge. Zur Kanalisierung des Se-
xualtriebes miisse man wissen, dass geistig behinderte Jungendliche und
Erwachsene korperlich belastbar und sbelastungsbediirftig: seien. »Man
braucht sich nicht zu wundern, daff, wenn man ihn in dieser Hinsicht
nicht anspricht, Kraftiiberschiisse entstehen, die sich durchaus auf das ge-
nitale Gebict konzentricren kénnens {ebd., 26). Konkret empfichlt der
Verfasser: »Auslastung in der Arbeit und im Spiel sind also wichtig. Zu-
gleich geht es darum, fiir eine verniinfrige Erndhrung zu sorgen und nicht
den Behinderten mit einer Vorzugskost zu verwshnen und dadurch die
Probleme abermals zu steigern. [...] Man muf ferner daran denken, |...]
daf seine Kleidung zweckmiiffig und nicht zu eng ist, um zu vermeiden,
dafd rein physische Reize die Geniralitit steigern« (ebd., 26f.}. Der kontrol-
lierte und schamhafte Umgang mit Onanie/Masturbation wird von Bach
ausdriicklich empfohlen.

Die dritte Auflage der Publikation aus dem Jahr 1981 trigt den neu-
en Titel »Sexuelle Erziehung als Eingliederungshilfe bei geistiger Behin-
derung« und versteht sich als »vitlig neubearbeitete Auflage« (vgl. Bach
1981). Dort findec sich bereits im Vorwort cine deutliche Richtungsin-
derung, die einer teilweise neuen Sichtweise auf die Themen »Sexualitite
und »geistige Behinderungy geschuldet ist. Die Vorgingerpublikation, die
die erste Monografi¢ zum Thema im deutschsprachigen Raum gewesen
sei, habe grof8es Echo, ¢ine breite Bestitigung, aber auch »eine engagier-
te, differenzierte und auch in ihren spitzen Formen dankenswerte Kri-
tik« (Bach 1981, 7) erfahren; die 3. Auflage verstehe sich aus mehreren
Griinden als Neuansatz. Der Kenntnisstand {iber Menschen mit geistiger
Behinderung habe sich erweitert und sei wichtigen Korrekturen unterzo-
gen worden; »... selbst die Riickstindigsten empfinden wenigstens schon
Skrupel, wenn sie Menschen als »Fille: untersuchen und 'behandeln: oder
rzum Gegenstand der Forschung: verdinglichen« (ebd., 8). Noch 10 Jahre
zuvor habe man sexuelle Erzichung nur unter dem Aspekt der Aufkli-
rung von Missverstindnissen geschen, jetzt aber gehe es um ein »Geleit zu
menschlicher Bereicherunge (ebd., 9); auch die verinderte Sprachregelung
(Mensch/Kind mit geistiger Behinderung statt Geistigbehinderter) bringe
zum Ausdruck, »daf8 es gilt, in erster Linie den Menschen mir seinen Mog-
lichkeiten, Bediirfnissen und Anspruchsrechten [T}« (ebd.) zu sehen. Hier
wird also ausdriicklich das Menschenrecht auf gleichberechtigte Anerken-
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nung in diesem Kontext themarisiert. »Es geht darum, den fundamentalen
Stelienwert des Menschseins niche durch den zweitrangigen Stellenwert
des Behindertseins in den Hintergrund geraten zu lassen« {ebd.).

Die Neuausgabe ist deutlich ausdifferenzierter und umfinglicher, in ei-
nigen wichtigen Teilen auch inhaltlich erneuert. In dem Kapirel zu den
Aufgaben der Sexualerzichung wird u. a. das Thema Kinderwunsch be-
handele (»15. Unterweisung in verlifllichen Praktiken der Empfingnis-
verhiitung«), der zuniichst wiederum als generell sozialer Impuls gedeutet
wird. Eine Ehe wird jetzt nicht mehr ginzlich ausgeschlossen, gegen eine
Schwangerschaft spreche aber neben genetischen Griinden die Problema-
tik der Betreuung und Erzichung des Kindes. Nach einem Zitat der me-
dizinischen Autoren Rett/Seidler (1981)%, die auf das Rechr des Kindes
auf Lebensqualitit verweisen, betont Bach die hieraus folgende Bedeutung
der Empfingnisverhiitung (der Sterilisation stiinden rechtliche Bedenken
entgegen)’. Als Fazit bleibt somirt die selbstverstindliche Aufgabe der Pi-
dagogen und Eltern bestehen, den Kinderwunsch nichr Realitit werden zu
lassen — ¢ine aus dem Menschenrecht erwachsende Ubetlegung, wie man
diesen Wunsch zum Wohle aller umsetzen kénne, ist zu diesem Zeitpunke
in der bundesdeutschen Fachdiskussion also noch nicht breit diskutabel.

Im Jahr 1977 erscheint im Rehabilitations-Verlag in Bonn als Band 11
der Schriftenreihe der Bundesarbeitsgemeinschaft Hilfe firr Behinderte
eine Publikation von Karl-Josef Kluge und Leo Sparty mit dem Titel: Sol-
len, kénnen, diirffen Behinderte heiraten?'® Die Herausgeber Kluge und
Sparty kritisieren in der Einleitung, dass die Fachwissenschaften (Mo-

8 »Welche Persbnlichkeitsstruktur har ein Mann, der eine héher- und hochgradig geistig
Behinderte schwingert? Wie siche das spiter erwachsene Kind, wenn es geistig gesund
ist, seine Murrer, seinen Varer? Welche Chancen hat ¢in solches Kind fiir sein eigenes
Leben und dessen Qualicir® Wer ein solches Experiment befiirwortee, ist wahrscheinlich
noch nie in die Lage gekommen, eine dieser Fragen beantworten zu miissen« (Rett, A./
Seidler, H. {1981): Das hirngeschidigre Kind, Wien und Miinchen, 286, zit. n. Bach
1981, 46).

9 Die Praxis der Sterilisation von Menschen mit geistiger Behinderung (in der iiberdeutli-
chen Mehrzahl Frauen) war in der BRD bis zur Einfithrung des neuen Berreuungsrechrs
(§ 1905 BGB) Anfang der 1990er Jahre zumindest an der Grenze der Legalitit, wenn
nicht sogar ein Straftatbestand gem. § 224 StGB (Schwere Kdrperverlerzung); vgl. z B,
Knappe 1986; Kobsell 1987; Niehoff 1988.

10 Zum Titel schreibe Wakter: »Wenn wir das Wort »Behinderte durch »Menschen: erset-
zen, wird die Unsinnigkeit der Frage, ja ihre massive Diskriminierung deutlich« (Walter
2008a, 28). Und eine befreundete Medizinerin, der ich kiirzlich den Tirel nannte, muss-
te lauthals lachen. — Ich beziehe mich hier auf die inhaltsgleiche 2. Auflage von 1986,
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raltheologie, Sexualwissenschaft, Rehabilitationspidagogik) immer noch
niche hinreichend oder iiberzeugend darzustellen vermochten, »daf} be-
hinderte Mitmenschen befihigr wiren und zu Recht ihre Sexualitit prak-
tizieren diirften« (Kluge/Sparty 1986, 5)."' Das Buch wolle zum Abbau
von Vorurteilen beitragen, und im Sinne ciner glaubwiirdigen und hu-
manen Rehabilitation formulieren die Herausgeber den Standpunke, »dafd
behinderte Heranwachsende eine befreiende Sexualitic erleben diirfen
und sexuelle Partnerschaft sowie eine EheschlicBung auch Behinderten
zugestanden werden sollte, soweit dieses méglich ist« (ebd., 6). In dem
Buch mir emanzipatorischem Anspruch kommen ganz unterschiedliche
Personengruppen zu Wort: neben Betroffenen auch Ehepartner von Men-
schen mit Behinderung, Juristen, Mediziner, (Heil-}Padagogen, Psychia-
ter etc. Drei Artikel befassen sich mit dem Thema :Nachkommenschaft
aus (human)genetischer Sicht (Wendt 1986; Theile 1986G; Schade 1986).
Der Marburger Genetiker Wendt listec fiir 22 Arten von Behinderungen

11 Der Reha-Verlag bewirbt das Buch heute noch wie falgr (orthografische Fehler wurden
korrigierr, W. B.): »Das Buch wird Eltern und Erziehern, Arzten und Juristen sowie
Beratungsstellen und allen Behrden und Organisationen, die sich mit Behinderren zu
befassen haben, ein wichtiges Hilfsmirtel sein. Es ist so allgemeinverstindlich geschiie-
ben, daf} es auch Behinderten empfohlen werden kann. Inhaltsiibersicht: Eheerwartun-
gen und Eheerfahrung behinderrer und nichibehinderrer Eheparener (6 Einzelbeirrige)
— Wie srellen sich behinderte Kinder ihren Eheparener vor? (Befragungsergebnisse)
— Geistig Behinderte im Eherecht — Fachliche Stellungnahmen zu Eheproblemen Be-
hinderter bei folgenden Behinderungen — Epilepsie — Zerebralparese — Gliedlosigheit,
Ampuradon, Dysmelien — Hr-/Sprachschiden — Mucoviscidose — Muskelkrankhei-
ten — Sehbehinderungen — Blutungskrankheiten — Intelligenzbehinderung und soziale
Auftilligkeiten — Die Ehe des Korperbehinderten —Schwierigkeiten und Wege zu ihrer
Behebung — Genetische Beratung und Kinderwunsch bei Behinderten — Die Ehe und
Familie Korperbehinderter in psychalogischer Sichc — Allg. Bemerkungen zu Fragen der
EheschlieBung und Nachkommenschaft bei Behinderten — Ehe, Sexualitit, Schwanger-
schaft in Ehen Behinderter bzw. in Ehen mit einem behinderten Partner — Sexualicir
und sexuelle Partnerschaft fiir Behinderte — Behinderung, Ehe und Schwangerschaft
— aus philosophisch-anthropologischer Siche — aus heilpidagogischer Sicht — in soziolo-
gisch-sozialpsychologischer Sicht — aus psychiatrisch-sozial psychiatrischer Sicht — Wenn
in Ehen Behinderter keine Kinder geboren werden, was dann? Ein Beitrag zum Adoptl-
onstecht — Gedanken wur Erziehung behinderter Kinder und Jugendlicher zur Fhe und
Familie — Ehe und Schwangerschaft — ihre christlich ethische Problemarik angesichrs
karperlicher und geistiger Behinderung — Die Heirac Behinderter aus der Sicht der Mo-
raltheorie — Die Heirat Behinderter aus der Siche der evgl. Theolagie — Ehevorbereitung
und Brautleureunrerriche fiir behinderte Brautleute — durch kath. Geistliche — durch
Eltern und Erzicher. Fiir die wichtigsten Behinderungsarten finden wir in diesemn Buch
erschipfende Fragen.« (heep://www.reha-verlag.com/unserebuecher/shuch/sollenkoen-
nenduerfenbehinderreheiraren/index.html; Srand: 10.12.2011)
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das Risiko der Erblichkeit auf, dabei heifit es zu »Mongolismus«: »Es mufd
wohl nicht betont werden, daf der geistige Zustand Mongoloider das Auf-
ziehen und Erziehen von Kindern unméglich macht. Eine vorbeugende
Verhinderung von Schwangerschaften, zweckmiiflig durch Sterilisierung,
erscheint menschlich verniinfrig, ist aber juristisch problematisch« (Wendt
1986, 221). Der in Diisseldorf vitige Humangenetiker Heinrich Schade
liefert einen Beitrag mit dem Tieel: »Allgemeine Bemerkungen zu Fragen
der Eheschlieffung und Nachkommenschaft bei Behinderten« (vgl. Schade
1986'2). Er befassc sich mit kérpetlichen Behinderungen, psychischen und
Nervenleiden sowie mit der Geburtenplanung, dabei wihlt er als Metho-
dik die Kasuistik aus seiner Beratungstitigkeit. Neben den oft drastischen
Einzelschicksalen, die Schade mic arrogantem Ton schildert und kommen-
tiert (*Man kann dem Behinderten nur helfen, wenn man ihm klar machr,
wie es witklich um ihn steht. Darum soll nicht verhehlt werden, dafi es eine
biologisch begriindete instinktive Ablehnung von Andersartigem gibt, die
man zuniichst in der ersten Reaktion nicht imstande ist zu unterdriicken,
die aber durchaus verstandesmiBig korrigiert werden kann. Gerade weil
eine solche Reaktion instinktiv, d. h. ungewollt ist, kann und darf der
Behinderte sie niche iibel nehmen und darf sie nicht als Herabserzung
anschens, ebd., 241), fille auf, wie selbstverstindlich Schade den Begriff
Erbarzt bzw. erbirztlich benutze (in Klammern mit Humangenetiker bzw.
humangenetisch iibetsetzt). Bei der Geburtenplanung geht Schade selbst-
verstindlich davon aus, dass man sich dariiber klar werden muss, »ob man
Kinder haben will und haben darfe (ebd., 253). Und: »Viel hiiufiger als es
geschicht, sollte man — wenn grundsitzlich Kinder abzulehnen sind — ¢ine
Sterilisation {(operative Unfruchtbarmachung) durchfithren lassen, weil
damit ein fiir allemal alle Schwierigkeiten behoben sind« (ebd.). Er gibt
dabei allerdings zu bedenken: »Der gesunde Ehepartner sollte allerdings
niche sterilisiert werden, weil immerhin ein spiterer Kinderwunsch nicht
auszuschlieflen ist, wenn nimlich der Behinderte verungliicke sein soll-
te, oder wenn doch eine Scheidung durchgefithre wird« {ebd.). In seinen
abschlieBenden Empfehlungen heiflc es u. a.: »3. es sollte immer gepriift
werden, ob Kinder erwiinscht, erlaubt oder zu verhiiten sind: erbirztli-
che Beratung, [...] 5. die etbirztlichen Beratungen sind zu intensivieren«
(ebd., 260). Uber die Frage, wer diese Entscheidungen zu treffen habe,
finden sich keine Angaben, dem Lesenden wird suggeriert: der Erbarzt

12 Dieser Aufsatz hat - wie dlejenigen von Wendt und Theile — keine Lireraturangaben!
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(Humangenetiker). Diktion und Inhalt von Schades Position befremden
weniger, wenn man sich biografische Fakten vor Augen fithrt: Schade (Jg.
1907) war in der NS-Zeit Gutachter bei der Zwangssterilisation der sog.
Rheinlandbastarde, Mitarbeiter des Eugenikers Otmar von Verschuer in
Frankfurt am Main und Gutacheer fiir das Reichssippenamt. Nach 1945
erstellte er Vaterschaftsgutachten fiir die Deutsche Gesellschaft fiir An-
thropologie, leitete 1965 bis 1974 das Institut fiir Humangenetik und
Anthropologie an der Universicit Diisseldorf und wurde dare 1966 zum
ordentdichen Professor berufen.'? Fiir diese biografischen Darten und ihre
Pikanterie beziiglich der Problematik Behinderung und Nachkommen-
schaft hatte man allerdings 1977 noch kein Bewusstsein, zumindest hat es
in diesen Jahren dazu keine kritische Diskussion in der Fachwelt gegeben.

Im Jahr 1977 erscheint von den Aucoren Heidenreich/Kluge eine Schrift
mit dem Titel: »Befreiende Sexualitit — sexuelle Partnerschaft fiir Behin-
dertes im Bonner Rehabilitationsverlag (vgl. Heidenreich/Kluge 1977).
Sie plidierten nicht nur fiir das Recht auf Sexualitit fiir Menschen mit
Behinderung, sondern wollten diese gelebte Sexualitit ausdriicklich als
befreiendes Element verstanden wissen. Die Publikation versteht sich als
Leitfaden fiir Eltern wie fiir Professionelle aus der Praxis, sie gehe iiber
den schulischen Bereich hinaus (z. B. delinquente Jugendliche in Straf-
anstalten und Heimen) und orientiert sich an einer skompensatorischen
und emanzipatotischen Sexualpidagogik:. Aber sie besteht auf einer klaren
Grenzsetzung: »Auch Geistigbehinderte haben grundsitzlich Anspruch
auf Erzichung zur sexuellen Partnerschaft; wir meinen als Bedingung fiir
unsere Forderung stellen zu kénnen: Es mufl sichergestellt sein, daf nicht
verantwortbare Folgen, wie Zeugung von Nachkommen, zu verhindern

sind« (ebd., 90},

Neben der Bachschen Position bezogen auf Menschen mic geistiger Be-
hinderung finden sich seit den 1980er-Jahren auch andere, die sich als
kompensatorische oder emanzipatorische Sexualandragogik'® verstehen.

13 Zu den biografischen Angaben Schades vgl. Klee 2003, 522; Lasch 1997, 573; Schmuhl
2003, 267,

14 »Sexualandragogik reflekcierc den Zusammenhang zwischen sexueller Sozialisation,
lebensgeschichtlichen Bedingungen und daraus resulrierenden Selbstkonzepren und
psychosozialen Deutungsmustern alltiglicher Lebenswirklichkeit. Sie reflektiert damit
einen lebenslauf- und alleagsorientierten Didakeikansatz« (Walter/Hoyler-Herrmann

1987, 256).




134 Werner Brill

Unter Federfiihrung des Freiburger Hochschullehrers Joachim Walter
wurden Anfang der 1980cr-Jahre Fachtagungen der »Gesellschaft fiir Se-
xualerziechung und Sexualmedizin Baden-Wiirtcemberg €. V.« zum Thema
Sexualitir und Behinderung durchgefiihre, an der Arzre, Psychologen, So-
zialarbeitet, Personal aus Behinderteneintichtungen, Schulen, staatlichen
Gesundheitsbbrden etc. teilnahmen. Einige der Ergebnisse wurden in dem
Sammelband »Sexualitit und geistige Behinderung« publiziert (vgl. Walter
1986). Allen Beitriigen ist eine zutiefst humanistische Grundhaltung zu
eigen, es geht immer um das grundsitzliche Recht von geistig behinder-
ten Menschen auf ein Leben in Normalitit, ¢s geht um das »Grundrecht
auf Sexualitit« fiir Menschen mic geistiger Behinderung, das zu ermég-
lichen die Aufgabe der pidagogischen, juristischen, theologischen und
medizinischen Experten sein miisse. In seinen einleitenden Uberlegungen
kommt Walter (vgl. ebd.) zu dem Ergebnis, dass das Thema Sexualitic
mehr ein Problem der Betreuer sei als der Betroffenen, er benennt typi-
sche Problemfelder (Verdringung, Dramatisicrung, Fehldeutung), die in
die gleiche Richtung deuten, und fordert das Grundrecht auf Sexualitit
ein; es habe sich in den letzten Jahren bei Eltern (auch bei der Vereini-
gung Lebenshilfe) ein Sinneswandel vollzogen, er sei davon iiberzeugt,
dass sich dieser Wandlungsprozess in den kommenden Jahren in den
groflen konfessionellen Behindertencinrichtungen durchsetzen werde. Er
schliefft mit einem Zitat aus dem Leitfaden des schwedischen Reichsames
fiir Gesundheits- und Sozialwesen aus dem 1977: »Als Leitlinie gilt, daf3
jeder einzelne Behinderte stets so behandelt werden soll, wie der Betreuer
selbst in gleicher (hilfloser) Lage behandelt werden méchte« {ebd., 28).
Obwohl in viclen dieser Beitrige das ernsthafte Bemithen um die Umset-
zung des Grundrechts auf Sexualitit deudich wird, bleiben doch gewisse
prinzipielle Axiome unhinterfragt bestehen. So gehen die medizinischen
Autoren Petersen/Heidenreich (vgl. Petersen/Heidenreich 1986) bei ihren
Uberlegungen zur Sterilisation von der prinzipiellen Notwendigkeit des
Eingriffs aus, ihnen geht es lediglich um dic sauberen Diagnosen und die
Einhaltung der Legitimationsgrundsitze (Indikation, Einwilligung, Ur-
teilsfihigkeir). »Die sorgfiltige Berlicksichrigung dieser Vorausserzungen
reicht nach unseren Erfahrungen fiir eine verantwortungsvolle Praxis der
Sterilisation geistig Behinderter aus« (ebd., 53). In vielen Beirrigen wird
das Thema Elternschaft/Kinderwunsch umgangen oder als selbstverstind-
lich zu vermeiden dargestellt, obwohl es konkrete Uberlegungen uber
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»Orte zum Leben und Wohnen fiir geistighehinderte Paare« gibt, in denen
die Konzeption einer sbeschiirzten Ehec (aus den Alsterdorfer Anstalten)
dargelegt werden (vgl. Ritter/Hiusermann 1986). So heific es in diesemn
Beitrag von Ritter/Hiusermann im Kapitel »Identitat — Intimitic - Gene-
rativitite: »,.. und die Generativitit zielt nicht nur auf Fortpflanzungsti-
tigkeit, sondern auch allgemeiner auf kreatives und produkrives Verhalten«
(ebd., 210), ohne dass ein Wort iiber Kinder verloren wird. Dass nicht alle
sich im Konsens des Normalisierungsprinzips bewegen, zeige die Positi-
on von Gorres (vgl. Gorres 1986), die vor einer romantisierenden Sicht
auf Sexualitit und Behinderung warnt, die Gefahr einer generellen Sexu-
alisierung sieht und dies psychoanalytisch deuter, aber gleichzeitig auch
die eigene Unsicherheit nicht leugnet: »Ich kann auf die Frage, ob geistig
Behinderte Sexualkonrakt brauchen, keine Antwort geben« (¢bd., 238).
Sie pladiert fiir ¢ine Abwigung zwischen dem, was das Beste fiir den sein-
zelnen Behindertens, die Gemeinschaft, die Familie und das Heim sei, hat
aber doch gleichzeitig eine klate eigene Prioritit, die sie aus der Sicht der
Eltern begriindet: »Gemeinwohl sollte vor Eigenwohl gehen. Gegen die
ungepriifte, von Emotionen, nicht von kritischen Uberlegungen getragene
Anwendung des Normalisierungsprinzips miissen Bedenken geltend ge-
macht werden: falsch angewandre Freiheits- und Gleichheitsideen wollen
dem Geistigbehinderten alles zugestehen, was Nichtbehinderten zusteht,
sie tibersehen und verleugnen die Realitit der Behinderung« (ebd., 239).
Durch eine derartige Haltung und Ideologic scitens der Erzieher wiirden
die Eltern in schwere Konflikte gestiirzt und ihr bisheriges Verhalten zu
Unrecht prinzipiell infrage gestellt. »Wenn sie [die Eltern, W. B.] von der
Erfahrung ausgehen, dafl ihre geistigbehinderten Séhne und Téchter in
keinem Lebensbeteich, weder im privaten noch im beruflichen, weder im
Stralenverkehr noch im Geschiftsleben allein Verantwortung tragen kén-
nen, daf sie unmiindige, in ihrer Verantwortungsfihigkeit von Natur aus
eingeschrinkte Menschen sind, scheint der Schlufl erlaubr, daf sie auch in
ihrem geschlechtlichen Leben Fithrung und Geleit, die Entscheidungshilfe
Anderer brauchen« {ebd.). Damit wird also die »geistige Behinderung als
naturalistische Grofie selbstverstindlich angesehen, und aus solcher Sicht
werden Grenzserzungen legitimiert. Ein Blick auf eine maglicherweise
soziale und kulturelle Konvention schien hier unméglich, obwohl in der
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Praxis der Erziehung sog. geistig behinderten Kinder sich iiber Jahrzehnte
ein Enrtwicklungsfortschritt damals auch schon nachweisen lief.'

In einer Publikation von Walter/Hoyler-Herrmann {1987) werden ver-
schiedene Formen und Richtungen der Sexualpidagogik bzw. -andragogik
voneinander unterschieden {repressive, affirmative/scheinliberale, emanzi-
patorische, personal-dialogische Sexualerzichung). Die Autoren konstatie-
ren fir den schulischen Bereich eine weitgehend positive Grundhalwng
in vielen Lehrplinen, was aber nicht gleichzusetzen sei mit dem >Rechr
auf Geschlechtlichkeir. Ferner verweisen sie auf eine héchst bedeutsame
Diskrepanz: »Vergleicht man den liberalen, teils sogar progressiv-emanzi-
patorischen Anspruch vieler sexualpidagogischer Konzeptionen mit dem
sexualerzieherischen Alltag in Schule, Heim und Eltetnhaus, so fille auf,
daf} haufig weit mehr Bevormundungsmafinahmen und Verbote die cra-
ditionell sexualfeindliche Realitit kennzeichnen als die spositive Grund-
einstellung« der Positionspapiere« (Walter/Hoyler-Herrmann 1987, 253).
Das Ignorieren und Unterbinden sexueller Interaktion sei ein Zeichen von
Hilflosigkeit und Unsicherheir vieler Erzieher und Eltern, »Herkémmliche
Strukturen mit ihren traditionsgeprigten konzeptionellen und baulichen
Bedingungen in Schule und Heim und die Angst vor den Réaktionen
konservativ denkender Eltern, Schulbehdrden und kirchlich/biirgerlicher
Offentlichkeit, fiir die Sexualitit und Behinderung unvercinbar sind, las-
sen cinen sheimlichen sexualpidagogischen Lehrplan« tradicren, der die
sexuelle Sozialisation geistigbehinderter Kinder und Jugendlicher in Schu-
le, Heim und manchem Elternhaus wirksamer definiert als der liberal-
progressive Anspruch theoretischer Konzeptionen der Sexualpidagogik«
(253). Dies komme im Erwachsenenalter noch viel deutlicher zum Tragen,
»da hier die vollentwickelte Genitalsexualitit geistighehinderter Erwachse-
ner die Elrernsorgen und Mitarbeiteringste potenziert« (ebd.). Fiir diesen
Bereich einer sexuellen Erwachsenenbildung bei Menschen mir geisciger
Behinderung existieren in den 1980er-Jahren bestenfalls erste Ansitze,
z. B. die von Hoyler-Hermann und Walter herausgebrachte »Sexualpida-
gogische Arbeitshilfe: (1983), im Gegensatz zur sog. Lernbehindertenpi-
dagogik, die differenzierte, emanzipartorische Positionen entwickelt hatte

(z. B. Wilms 1978, 1984; Rohr 1980).

15 Vgl z. B. die iiberzeugende Darstellung von Wolfgang Jantzen zum sog. Down-Syn-
drom {Jantzen 1998).
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Annerose Hoyler-Herrmann und Joachim Walter weisen mehrfach dar-
auf hin (vgl. z. B. Hoyler-Herrmann/Walter 1984), dass ein emanzipatori-
scher Umgang mit Sexualitit nicht deduktiv moralische Prinzipien ableiten
kann, ohne die Lebensbiografie und Alltagsrealitit der betreffenden Perso-
nen mit einzubezichen. »Emanzipatorische Sexualandragogik hat deshalb
die Verinderung jener realen Rahmenbedingungen im Wohn-, Arbeits-
und Freizeitbereich geistighbehinderter Erwachsener im Blick, die positive
sexuelle Erfahrungen verhindern« (Walter/Hoyler-Herrmann 1987, 260).
Unter Zuriickweisung ciner besonderen Anthropologie fiir »Geistigbe-
hinderte« und einer Sonder-Sexualandragogik fordern sie in Anlehnung
an Rohr (1980, 83f.), dass sich eine solche Erwachsenenbildung der er-
schwerten Bedingungen gewirtig sein muss, die nichts »geistighehinder-
tenspezifischesc meint: »Die erschwerenden Bedingungen tesulticren aus
der defizitiren sexuellen Sozialisation geistigbehinderter Erwachsener und
deren extremer Sonder-Lebenswirklichkeit« (Walter/Hoyler-Herrmann
1987, 262).

Auch wenn sich in den 1980ecr-Jahren teilweise emanzipatorische An-
sitze zum Recht auf Selbstbestimmung und Sexualitit infolge einer verin-
derten Sichtweise auf Behinderung finden, so werden sie in der Fachwelt
nicht mehrheitsfihig und zeigen wenig Auswirkungen auf die schulische
und auflerschulische Praxis; die traditionelle Praxis bleibt dominierend.

Mit welcher Schirfe die Auseinanderserzung noch bis in die 1990er-Jah-
re gefithre wurde, mag folgendes Zitar beleuchten: »Wenn heute unter der
falschen Primisse der sogenannten Normalisierung Geschlechtsverkehr
zwischen geistig Behinderten, also auch Mongoloiden, gefordert wird, so
ist dies in unseren Augen ein biologisches Verbrechen, das einerseits auf
sexual-neurotische Fehlhaltungen bei jenen Personen deutet, die eine sol-
che Entwicklung unterstiiczen und betreiben, und andererseits auch ein
mangelndes Wissen um die generclle Problemarik eines geistig behinder-
ten Lebens zeige ...« (Weber/Rete 1991, 206f).

Personen mit Kérperbehinderungen wurde das Rechr auf Sexualitit und
Kinderwunsch deudich frither zugesprochen und gewihrt als bei Men-
schen mir sog. geistiger Behinderung.' Aber auch dies war teilweise ein

16 So benennt cine Arbeir von Weinwurm-Krause {1995) mit dem Fokus Kérperbehin-
dertenschulen ausdriicklich als Leicziel semanzipatorische, fachiibergreifende und per-
sénlichkeitsfordernde Sexualerziehung« — ohne Hinweis auf eingeschrinkten Kinder-
wunsch.
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Ergebnis des Einforderns einer neuen Sicht auf »Behinderung: durch die

Betroffenen. In der sog. Kriippelbewegung, die sich Mitte der 1970er bis

Anfang der 1980er-Jahre zu Wort meldete, prigte der Journalist Ernst

Klee fitr den »typischen Behinderten« das Bild vom Musterkriippelchen:

sdankbar, lieb, ein bisschen doof, leicht zu verwalten« (Klee 1976, 150). Es

meldeten sich auch kdrperbehinderte Frauen speziell zum Thema Sexuali-
tit, Partnerschaft, Kinder zu Wort (der »Klassiker: »Geschlecht behindert:

Besonderes Merkmal Frau«), die u. a. auf die Geschlechtserzichung behin-

derter Kinder als geschlechtsloses Wesen und auf die frauenspezifischen

und ménnerspezifischen Aspekte hinwiesen (vgl. Boll/Degener et al. 1985;

Ewinkel/Hermes 1990 et al.; Kobsell 1987).

Joachim Walter hat 1983 (127) darauf hingewiesen, dass behinderte Se-

xualitit bei Menschen mit geistiger Behinderung oftmals eine Folge der

Sichtweise auf Behinderung und die institutionelle Verwaltung derselben

ist. Er benennt die 1975 verabschiedete UNO-Deklaration der Rechte Be-

hinderter und hofft auf den eingetretenen Einstellungswandel durch El-
terninitiativen und Selbsthilfegruppen, der sich auch bei Tridgern durchset-
zen werde. In der UNO-Deklaration »Erklirung iiber die Rechte der Be-
hinderten« vom 9.12.1975 (UN-Resolution 3447/XXX) heifir es: »3. Be-
hinderte haben das angeborene Recht ihrer Menschenwiirde. Behinderte
haben ungeachtet der Ursache, Art und Schwere ihrer Benachteiligungen
und Behinderungen die gleichen Grundrechte wie thre gleichaltrigen Mic-
biirger, d. h. zunichst und vor allem das Recht auf ein méglichst normales
und erfiilltes, menschenwiirdiges Leben.«'7

Mit der 1980 von der WHO (Weltgesundheitsorganisation) vargelegten

Definition von Behinderung zeichnec sich ein internationaler Richtungs-

wechsel ab in der bis darto giiltigen individualistischen und defekrorientier-

ten Siche auf Behinderung. Die UNO unterscheider drei Begriffe:

+ Impairment: Any loss or abnormality of psychological, physiological,
ot anatomical structure or function. Schidigung (impairment): Jeder
Verlust oder jede Anomalie ciner psychologischen, physiologischen
oder anatomischen Struktur oder Funktion.

+ Disability: Any restriction or lack (resulting from an impairment) of
ability to perform an activity in the manner or within the range con-

17 Vgl. Erklirung fiber die Rechte der Behinderten (United Nations: World Programms
of Action Concerning Disabled Persons), im Internet unter: heep:/fwww.un.org/Depus/
german/uebereinkommen/ar3447-xcc. pdf [Stand: 18.12.2011].
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sidered normal for a human being. Leistungsminderung (disability):
Jede (auf eine Schidigung zuriickgehende) Einschrinkung der Fihig-
keit oder die Unfihigkeit, cine Titigkeit so und im Rahmen dessen
auszuiiben, was fiir einen Menschen als normal gilt.

+ Handicap: A disadvantage for a given individual, resulting from an
impairment or disability, that, limits or prevents the fulfillment of a
role that is normal, depending on age, sex, social and culcural factors,
for that individual. Behinderung (handicap): Eine auf eine Schidigung
oder Leistungsminderung zuriickgehende Benachteiligung, die einen
bestimmten Menschen teilweise oder ganz daran hindert, eine Rolle
auszufiillen, die fiir ihn nach Alter, Geschlecht und sozio-kulcurellen
Faktoren normal wiire.'®

Damit leitet die WHO-Definition einen Paradigmenwechsel ein, den es

allerdings in eher randstindig geltenden Ansitzen der Sonderpidagogik

in der BRD schon vorher gab (z. B. der marerialistischen Behinderten-
pidagogik): weg vom medizinischen Modell in Richtung auf ein soziales/
gesellschaftliches Modell von Behinderung.

Es hat viele Jahre gedauert, bis nach den ersten Selbstbestimme-Leben-
Gruppen, die weitgehend von Menschen mit sog. Kérperbehinderung
initiiert wurden, es zur Selbstorganisation von Menschen mit Lernschwie-
rigkeiten, dem neuen Terminus fiir »geistige Behinderung:, kam: In Anleh-
nung an und angeregt durch internationale Entwicklungen hat sich in der
Bundesrepublik Deutschland im Jahr 2001 als Selbsthitfeorganisation der
Verein »Mensch zuerst — Netzwerk People First Deutschland e. Vi« gegriin-
det. Der wichtigste Zweck des Vereins ist die Umsetzung der Forderung,
die gleichen Rechte zu bekommen wie andere Menschen auch. Im Grund-
satzprogramm heifit es u. a.: »Die wichtigsten Fordetungen fiir Partner-
schaft, Sexualitit und Kinder. Menschen mit Lernschwierigkeiten haben
das Recht, eine Beziechung zu haben. Menschen mit Lernschwierigkeiten
haben das Recht auf Sexualitit, Menschen mit Lernschwierigkeiten haben
das Recht, Kinder zu haben. Menschen mit Lernschwierigkeiten miissen
Unterstitzung bekommen kénnen, wenn sie Hilfe bei der Erziehung ih-

18 WHCO: International Classification of Impairments, Disabilities, and Handicaps, Genf
1980, 47; Uberserzung: Bundesminiscer fiir Arbeit und Sozialordnung (Hg.): Welt-
aktionsprogramm fiir Behinderte (Jahrzehne der Behinderren der Vereinten Nationen

1983~-1992), Bonn 1983, 4; vgl. Sander 1985; Sander 1997.
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rer Kinder brauchen. Frauen und Minner mit Lernschwierigkeiren diirfen
nicht gegen ihren Willen sterilisierc werden .«

Die weitere Entwicklung in der BRD im gesellschaftlichen Umgang mit
Sexualitdt und Behinderung ist durch die Begriffe Normalisierungsprinzip,
Enthospitalisierung, Empowerment, Selbstbestimmung, Integration, In-
klusion, Menschenrechtsprofession und Anerkennung gekennzeichnet.?
Damic verlassen viele Autorinnen und Autoren den anthropologischen
Sonderweg in der Heilpidagogik/Sonderpidagogik und orientieren sich
mehr an dem Anspruch, sich allgemeinpidagogischen Fragen zuzuwen-
den. Dies wirke sich auch in der Praxis aus, indem z. B. mehr und mehr
Projekte auf den Weg gebracht werden, die Enthospitalisierung nicht nur
theoretisch zu begriinden, sondern ihre prakrische Umsetzung auch kri-
tisch zu begleiten (beispielhaft die Mitre der 1990er-Jahre in Berlin unter
der Leitung von Martin Hahn durchgefithrren USTA- bzw, WISTA-Pro-
jekte im Bereich Wohnen fiir Menschen mit geistiger Behinderung (vgl.
Eisenberger/Hahn 1999; Hahn/Eisenberger et al. 2003; Hahn/Fischer et
al. 2004),

Ein weiteres Anzeichen fiir den zunehmend verinderten Blick auf die
Thematik ist die seit den 1990er-Jahren einserzende Wahrnehmung der
Problematik der sexuellen Gewalt gegeniiber Menschen mit Behinderung.
Dies war u. a. mit dem Hinweis bis dato ignoriert worden, dass diese Per-
sonengruppe sexuell >unattraktive sei und dass bestehende Institutionen
auflerdem vor derartigen Angriffen schiitzeen. »Ab Mitte der 1990er Jahre
zeigte dann eine Reihe von Studien, daff diese Ansichten so nicht mehr halt-
bar waren (vgl. May u. Remus 2000; Beill 1998; Klein et al. 1998, 1999;
Blinkle 1997; Zemp et al. 1997; Zemp/Pircher 1996). Generell harte man
sich zwar lingst damit abgefunden, daf} sexuelle chrgriffc nicht immer
nur als verwerfliche forensische Finzeltaten angesehen werden konnten,
sondern daf} die gezielte Ausnutzung von Machtverhilenissen die Opfer
sexuellen Miflbrauchs so schutzlos machen« (Fegert 2002, 627). Trotzdem
bedurfte es noch einiger Zeit und Publikationen, bis der Zusammenhang
zwischen institutionalisierter Abhingigkeit und Pridestination fiir sexuelle

19 hup:/fwww.peoplel .de/wer_riele.heml#parcner [Stand: 26.12.2011]

20 Stellvertrerend fiir andere: Theunissen, Georg (1995): Empowerment und Heilpidago-
gik. Ein Lehrbuch, Freiburg, Lambertus.
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Gewalt zum Allgemeingut wurde. Seither hat die Sensibilisierung fiir das
Thema zugenommen, erste Forschungsprojekte zeigen Ergebnisse.?!
Ahnliches gilt auch fiir eine andere Thematik: Seic den 1990er-Jahren
finden sich sowohl in der pidagogischen Praxis wie auch in der Fachlite-
ratur immer hiufiger Hinweise darauf, dass Menschen mit geistiger Be-
hinderung auch als Eltern pidagogisch begleitet mit ihren Kindern leben,

oftmals unterstittzt durch Begleitforschung (vgl. Pixa-Kettner et al. 1996;

Ehrig 1998). Mehr und mehr Triger — auch kirchlicher Provenienz — ha-

ben sich dieser [dee angenommen und sie in Praxis umgesetzt {u. a. mo-

tivierc durch Beispiele aus den Niederlanden). Dabei wird nicht einfach
versuche, den Forderungen nach Maglichkeiten von Elternschaft als Teil
des Normalisierungsprinzips Rechnung zu tragen, sondern durchaus auch
das schwierige Dilemma zwischen dem Recht der Menschen mit sog. geis-
tiger Behinderung auf Elternschaft und dem Kindeswoh! thematisiere.

Die éffentliche oder halbéffentliche Diskussion war allerdings keineswegs

konflikefrei: »Wurde das Thema der Elternschaft geistig behinderter Men-

schen doch einmal diskutiert, so geschah dies meist sechr emotional in einer

Atmosphire gegenseitiger Vorwiirfe und Beschuldigungen« (Pixa-Kettner

et al. 1996, 186). Eine erste bundesweite Erhebung aus dem Jahr 1993

(vgl. Ehrig 1998; Pixa-Kettner et al. 1996; Pixa-Kerener 1998) kam zu

tolgenden Befunden, die erstaunten:

+  Mittels ciner bundesweiten Fragebogenerhebung konnten ca. 1.000
Elternschaften von Menschen mit geistiger Behinderung mit ca. 1.350
Kindern belegt werden.

« Danach kann von mehreren Tausend Elternschaften ausgegangen wer-
den; die Zahl der Geburten scheint im Ansteigen begriffen.

21 Vgl. Fegert 2002; Thomas et al. 2002; sowie die neuere, im Aufirag des Bundesministe-
riums flir Familie Senioren, Frauen und Jugend herausgegebene Studie »Lebenssituation
und Belastungen von Frauen mit Beeincrdchtigungen und Behinderungen in Deutsch-
lande, (Leitung Monika Schrécle), Bielefeld 2011.

22 Vgl. z. B, Schultz 2004, In: Bundesvercinigung Lebenshilfe 2004 (zit. nach Vlasak
2006).

23 Auch ich musste Ende der 1980er-Jahre bei Veranstaltungen erleben, dass eine Kricik an
der durchaus gingigen Praxis der Sterilisation geistig behinderrer Madchen mir Einver-
stindnis der Eltern, der Heimleitung und der Arzte sich des Vorwurfs seitens der Elrern
ausgesetze sah, man habe ja es# Kind mix geistiger Behinderung grofigezogen und wolle
nun niche als Grofeltern nochmals in die Elrernpflicht genommen werden; ohne beste-
hende geselischaftliche Unterstiiczung fihlien sich Eltern zu Reche in dieser Situarion
alleingelassen.




142 Werner Brill

+ Die Eltern leben mehr in der eigenen Wohnung mit ihtem Kind zu-
sammen als frither.

Seither hat es in verschiedenen Regionen Deutschlands Projekte mit Eva-

luation zur Elternschaft bei geistiger Behinderung gegeben.

Pixa-Kettner kommt 1998 im Nachgang zu der ersten Bestandsaufnahme
{iber behinderte Menschen mit Kindern in einer qualitativ ausgerichteten
Follow-up-Studie u. a. zu folgendem Ergebnis: »Viele Schilderungen der
befragten Eltern weisen bemerkenswerte Normalitit auf. Finanzielle Prob-
leme, Ehekonflikte, Scheidungen, persénliche Krisen, Disziplinprobleme
mit grofler werdenden Kindern sind weit verbreitete Phinomene, und es
darf nicht der Fehler gemacht werden, sie automatisch mit der Behinde-
rung der Eltern in Verbindung zu bringen« (Pixa-Kettner, 1998, 136). 20
Jahre frither wire eine solche Beurteilung vermutlich anders ausgefallen;
d. h. allein durch die Tatsache, dass sich das Bild auf ;Behinderung: ver-
inderr har, indern sich auch Realititen, hier in zweierlei Hinsicht: zum
einen durch eine neue erméglichte soziale Realitit, zum anderen durch
eine Interpretation, die sich von pathologischen Interpretationen und Zu-
schreibungen distanziert.

In einem historischen Riickblick hat Walter 2008 cinige Stationen und
Standards auf dem Weg zur selbstbestimmten Sexualitit fiir Menschen mit
geistiger Behinderung beschricben und kommt zu wichtigen Resultaten
(vgl. Walter 2008a). An Standards bei der Verwirklichung sexueller Selbst-
bestimmung sind u. a. zu nennen:

+ das Recht auf individuelles Sexualleben und eine eigene Intimsphire

+  das Reche auf physische und psychische Unversehrtheit

»  das Rechr auf Sexualpidagogik und Sexualberatung

+  das Recht auf eigene Kinder

« das Recht auf Sexualassistenz?®

+ das Recht auf Figensinn

In der zuriickliegenden Betrachtung kinnen wit somit einen langsamen,
aber kontinuierlichen Fortschritt in der Frage der sexuellen Selbstbestim-

24 Zum Beispiel Vlasak 2006. Einen Uberblick iiber neuere Forschungen zum Thema gibt
Eisenberger 2006,
25 Das Reche auf Sexualassistenz bzw. Sexualbegleirung wird seit einigen Jahren konerovers

diskutiert, es stellt aber einen Fortschritt dar, dass es diese Diskussionen und die Praxis
iiberhaupt gibt, vgl. Walwer 20084,
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mung in der Theorie der Sonder- und Heilpidagogik feststellen; in vielen
Bereichen har dies auch Auswirkungen auf die Praxis gehabt — die Diskus-
sionen dauern an.

4 Exkurs: DDR-Literatur

Uber die Lebenssituation von Menschen mit geistiger Behinderung in der
DDR im allgemeinen liegen bis heute erstaunlich wenig seritse Forschun-
gen vor® — noch weniger wissen wir aufgrund von Publikationen fiber
den gesellschaftlichen und pidagogischen Umgang mit Sexualitit bei dem
genannten Personenkreis. Deshalb sei ein kleiner Exkurs tiber einige Pu-
blikationen aus den 1980er-Jahren der DDR-Fachliteratur etlaubr.

In einem Lehrbuch der DDR zu Rehabilitation aus dem Jahr 1988 fin-
det sich ein kurzes Kapitel »Partnerschaft, Familie, Sexualitit« (Renker/
Renker 1988, 218F). Dort wird mit dem Hinweis, die Familie sei die
wichtigste Institution zur Formung der Personlichkeir, diese Erkenntnis
auch fiir Menschen mit Behinderung angesehen. Allerdings seien niche
alle Eltern in der Lage oder bereit, ihr »geschidigtes« Kind zu akzeptieren,
aber auch positiv eingestellte Eltern zweifelten oft an ihrer Fihigkeit, dem
Kind adiquate Hilfen anbieten zu kdnnen, dies verstirke sich zu Beginn
der Pubertit. Auch wenn die sozialistische Sexualmoral frei sei von Vor-
urteilen und Tabus, so die Autoren, sei dies nicht gleichbedeutend mit
der Fihigkeit zum Gesprich und Informiertheit seitens der Eltern. Ein
folgendes Zirtat cines Autor namens Chigier erldutert die Verdopplung der
Problemarik: »Ist schon das Thema der Behinderung heikel und ersc reche
das der Sexualitit, um wieviel mehr, wenn beides zusammen auftrict; vor
dem Problem Sexualitit und Behinderung potenzieren sich deutlich die
inneren Widerspriiche« (Chigier, zit. n. Renker/Renker 1988, 218). Um
welche Widerspriiche es sich hier handeln kénnte, etliutert der Text niche.

Durch die »groflartigen Erfolge in der Rehabilitation Geschidigter hit-
ten sich aber auch neue Probleme aufgetan: »Frither gingen die Eltern und
Erzieher davon aus, das[s] Behinderte keine sexuellen Bediirfnisse hitten
und diese Aspekte deshalb bei der Betreuung auch niche beriicksichtige
werden miifiten. Heute wird — wenn auch noch nicht allgemein — akzep-
tiert, dal auch Schwerstkdrperbehinderte und schwer geistig Behinderte
das Bediirfnis nach Sexualkontakeen und Partnerschaft haben, abhingig

26 Die Arbeit von Barsch (2007) muss stellenweise als beschénigend angesehen werden,
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vom jeweiligen Entwicklungsgrad« (Renker/Renker 1988, 218). Fiir Men-
schen ohne Behinderungen habe sich ein grofles Netz an Beratungsstellen
entwickelt zur Fragen von Partnerschaft, Ehe und Sexualitit, das dort ti-
tige Personal solle mit dem pidagogischen Personal der Behindertenhilfe
kooperieren, dabet seien spezifische Probleme bei einzelnen Gruppen von
Behinderten zu beachten.

Die im Weiteren zu beachtenden Gruppen werden wie folgt unterschie-
den: die Gruppe der schwer geistig Behinderten, die Gruppe der kirper-
und sinnesgeschidigten Jugendlichen, die Gruppe Behinderter im Er-
wachsenenalcer.

Es wird fiir die Gruppe der schwer geistig Behinderten darauf verwie-
sen, dass zukiinfiig die Kinder und Jugendlichen ins Blickfeld geriickt
werden miissten, da bei den »jetzt Erwachsenen zum grofiten Teil niche
die notwendigen gesellschaftlichen Vorausserzungen einer Rehabiliration
bestandens« (ebd.). Das heifft: Diese Publikation konzediert unausgespro-
chen, dass iiber Jahrzehnte in der DDR eine andere Praxis existierc hart,
nimlich die der Verwahrung und Pflege, auch wenn das der Text nicht
ausdriicklich sagt.” Neuere Entwicklungen erforderten neue Verhaltens-
weisen und Angebote, so die weitere Argumentation im Jahr 1988: »Mit
der Entwicklung neuer Lebensfarmen, z. B. in geschiitzten Wohnheimen,
Gruppenwohnungen oder Wohngruppen stellt sich u. a. die Frage nach
der Moglichkeit partnerschaftlichen Zusammenlebens.« Es folgt eine kla-
re Forderung: »Es miissen pidagogische Methoden und Inhalte erarbeitet
werden, um auch schwer geistig Behinderte, wenn sie einen bestimmten
Stand der Personlichkeitsreife erreicht haben und der Norm des Zivilisa-
tionsniveaus annihernd entsprechen, zu befihigen, fiir sic befriedigende
und fiir die Umwelt tolerierbare Partnerschaftsverhilenisse aufzunehmen
und zu erhalten (Mehl 1978}« (ebd.).

Damit wird — mit allerdings erheblichen Einschrinkungen, die in der
Praxis den status quo legitimieren und stabilisieren kénnen und wohl auch
haben — deutlich das Recht von Menschen mir geistiger Behinderung auf
Partnerschaft und Sexualitit eingefordett; allerdings bleibe die Frage der
Nachkommenschaft ausgespatt.

27 Bei Mehl (1978b, 109) heilc es dazu deuclicher, dass »die hospiralisierten geistig Behin-
derten in der Vergangenheit und z. T. auch noch heute von der Gesellschaft weitgehend
isoliert und unter Geschlechrertrennung lebren und teben,«
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Mit dem o. g, Begriff »Zivilisationsniveau« sind nicht etwa die sog. Kul-
turtechniken gemeint, sondern als gesellschaftlich erwiinscht angeschene
Verhaltens- und Lebensweisen. So heifdt es in einer von Mehl 1978 ver-
fassten Publikation, die sich inhaldich mit der »Sexualerzichung bei geis-
tig Behinderten« befasst, iber Hilfsschiiler: »Einige Erfahrungen besitzen
wir durch die erwachsenen chemaligen Hilfsschiiler, die geheirater haben,
aber nicht in der Lage sind, dic hohen gesellschaftlichen Anforderungen

an eine Familie zu erfiillen. Hohe Kinderzahl bei niedrigem Zivilisations-

niveau trotz materieller Sicherung durch die sozialistische Gesellschaft mit

allen unerwiinschten Folgen (Asozialitit) sind in einer nicht unerhebli-
chen Zahl die Auswirkungen. Bisherige Sozialmafinahmen erwiesen sich
niche als wirkungsvoll« (Mchl 1978b, 109). Hier muss erstaunen, dass hier
in der Terminologie die Begriffe Lernbehinderung, geistige Behinderung
und Hilfsschiller synonym verwandt werden. Inhaltlich kniipte die DDR-
Pidagogik damit ferner an die Theorie der differentiellen Fortpflanzung
der traditionellen Rassenhygiene an.

Uber die soziale Wirklichkeit gelebter oder verweigerter Sexualitic von
Menschen mit geistiger Behinderung liegen keine Befunde vor. Es ist aber
zu vermuten, dass entsprechend der repressiven bzw. verwahrenden Ten-
denzen in Heimen und Grofleinrichtungen in der DDR cine aufklirende
Sexualpidagogik kaum vorzufinden war.

5 Fazit und Desiderata

Wir kénnten also insgesamt festhalten, dass sich in den letzten drei Jahr-
zehnten in der Haltung der Fachwissenschaft cin deutlicher Wandel zum
Thema »Sexualicic und Béhinderungt nachweisen lisst. Er ist zum einen
zuriickzufithren auf die Verinderung vom medizinischen auf das soziale
Modell von Behinderung, zum anderen auf die Einforderung von allge-
meinen Menschenrechten, wie sie u. a. dem sog. Normalisierungsprinzip
zugrunde liegen. An diesem Wandel waren die Positionen der Selbstbe-
stimmt-Leben-Gruppen zumindest indirekt beteiligr (bei dem Zustande-
kommen der neuen UN-Behindertenrechts-Konvention sogar direkr (vgl.
Degener 2009)). Inwieweit sich die verinderte theoretische Sicht auf die
Praxis ausgewirkt hat, ist bis jetzt noch nicht systematisch untersuche wor-
den — eine sicherlich wichtige Fragestellung, vor allem auch im Hinblick
auf Beharrungsvermbgen bzw. Verinderungsresistenz von Institutionen.
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Ebenso von Interesse wiire die Frage, wie sich in den Institutionen bzw. bei
den Trigern der Behindertenhilfe der Sinneswandel vom medizinischen
Blick zum sozialen Modell von Behinderung bzw. zur ethischen Dimensi-
on im einzelnen vollzog; eine solche Forschungsarbeit miisste sich mit den
internen Quellen und Diskussionen innerhalb der Institutionen befassen.
Man kann mit Sicherheit davon ausgehen, dass zwischen Praxis vor Ort
und dem Anspruch und der theoretischen Sichr eine Liicke klaffe.*

Verinderungen, wie sic Walter 2008 beschrieb, werden heute von Ver-
tretern der jiingeren Generation, die sich im Studium mic der Thematik
beschifrigen, als selbstverstindliches Recht von Menschen mit (geistiger)
Behinderung wahrgenommen und nicht mehr bzgl. ihrer Berechtigung
oder Begriindung hinterfragt; sic beschiftigt e¢her die wirkliche Umset-
zung als die Frage der Legitimation von Sexualitit/Sexualerzichung (vgl.
z. B. Driicker 2009; Kraus 2011). Dieser Gruppe ist es vorbehalten, die
begonnenen positiven Entwicklungen zu festigen, weiter auszubauen und
theoretisch mit Forschung und Evaluation zu begleiten.

In den sog. Disability Studies wird u. a. seit Jahren die Frage diskuriere,
ob das soziale Modell durch ein kulturelles Modell ergiinzt oder gar ersetze

- werden soll. Wihrend das soziale Modell sich von der individualisierenden

defektorientierten Sicht abgewandt hat (»Der Fehler liegt nichr in uns,
nicht in unseren Krankheiten und Behinderungen, sondern in mythischer
Verleugnung, sozialen Vereinbarungen, politischen Priorititen und Vor-
urteilen.« Zola 2004, 70) und einen politischen Kampf um Verinderung
anstrebt, geht es dem kulturellen Modell um die Analyse der Kategorie
sBehinderung: als ein Produke der Kuleur: »Werden wir dagegen Behinde-
rung als ein Produke der Kultur und der Vorstellungen einer Gesellschaft
erforschen, werden wir unsere Krifte darauf konzentrieren, diese Vorstel-
lungen zu verindern und positivere Datstellungen behinderter Menschen
in der Offentlichkeit zu erreichen. Wenn wir schliefllich Behinderung als
Begrenzung der Gesellschaftsstrukeur erforschen, dann wird sich unsere
Aufmerksamkeit darauf richten, Barrieren gegen die gesellschaftliche Par-
tizipation von behinderten Menschen zu identifizieren und diese abzubau-
en« (Priestley 2003, 32f).

28 Kiirzlich erfuhr ich von einem Mitarbeiter in einer Wohneinrichrung der konfessionel-
len Behindertenhilfe, dass die Leitung Sexualassistenz prinzipiell coleriere und richtig
finde, »aber nicht in unserem Hause«.

o . o LGSR
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Ein wirklich neues Forschungsfeld im Rahmen und mit dem Anspruch
der Disability History wire cine Aufarbeitung der Lebenswelt von Men-
schen mit sog. geistiger Behinderung; dazu miissten diese Personen und
ihre Lebensiuerungen zurate gezogen werden (vgl. z. B. die Zeitschrift
\Ohrenkuss: oder die Sonderausgabe der anthroposophischen Zeitschrift
sPunkt und Kreis, Heft 9/2007); fiir eine historische Betrachtung kénnte
sich die Ubertragung des in der Medizingeschichte entwickelten >Patient’s
View« (Roy Porter) (vgl. Fuchs 2010) auf die Heilpidagogik (z. B. Fallbe-
richte und Unterlagen aus Heimen und Anstaleen) als fruchtbar erweisen.
Exemplarisch bote sich an und wire wiinschenswert cine Analyse zum his-
torischen Umgang in der Heilpidagogik mit dem sog. Down-Syndrom
(vgl. im Ansatz Pohl-Zucker 2010 sowic als Neubewertung Jantzen 1998).
Wenn es bei der Disability History darum geht, »Behinderung zu histori-
sieren, in den Mittelpunkt von Analyse und Narration zu riicken« und sie
sals allgemeine Analysekategorie der Geschichtswissenschaft« (Bosl 2010,
29) zu etablieren, dhnlich wie Geschlecht oder Ethnizitit, kénnte hier ein
exemplarisches Thema aufgegriffen werden.

Auf ein letztes Feld sei verwiesen, das bisher wenig Aufmerksamkeit in
der Fachwelt erfahren hat: das Thema »Migration und Behinderung:. Be-
sondere Schwicrigkeiten liegen hier u. a. in den fast ginzlich fehlenden
empitischen Befunden und der Uberlagerung der Thematik durch kon-
trire Debatten zwischen Universalismus und Multikuleuralismus.® Im
folgenden Zitat, das ich um dic Kategorie yBehinderung: erweitert habe,
wird die Problematik deutlich: »Um weder den Rassismus [und die Dis-
kriminierung von Behinderung] in der Mehrheitsgesellschaft noch reak-
tionir-autericire Milieustrukeuren zu relativieren oder zu lengnen, muss
eine differenzierte Kritik des Multikulturalismus gesellschaftliche Ein- und
Ausschlussmechanismen, denen eine Konstrukdon des »Fremden« [somit
auch des Behinderten] und die Fokussierung auf stereotype Auffassun-
gen von kuleureller Identitit vorausgehen, genau in den Blick nehmenc

29 Vel. 2. B. die erzihlten Lebensgeschichten von Menschen mic Behinderung, die sich
auch zum Thema Sexualitit iuflern: Fischer, Julia/Out, Anne/Schwatz, Fabian (Hg.)
{2010); Mehr vom Leben. Frauen und Miinner mic Behinderung erzihlen, Bonn, ba-
lance buch + medien verlag (auch als Hérbuch), Fiir die Thematik »Lernbehinderunge
hat kiirzlich Pfahl in einer Studie mictels Interviews versuchr, durch eine Kombination
von Diskursanalyse und Hermeneurik Auswitkungen des Sonderschulbesuchs auf das
Selbstkonzept und die Bildungsbiografien von {chemaligen} Schiilern von Lernbehin-
dertenschulen herauszuarbeiten, vgl. Pfahl 2011.

30 Vgl. exemplarisch die hervorragende Analyse von Leichz 2009,
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(Leicht 2010, 78). Und weiter: »Denn die Folge ist eine Kulturalisierung
soziodkonomischer Ungleichheiten [sozialer Diskriminierung] und Ver-
teilungskimpfe, wodurch politische Konflikte nicht mehr verhandelbar
sind, sondern als kulturell begriindete, unvereinbare Gegebenheiten fest-
geschricben werden« (ebd.). Thesenartig verkiirze geht es z. B. um folgen-
des: Die Forderung, kulturelle Traditionen miissten als solche anerkanne
und geachtet werden (s. Kopfruchdebatte, Eheanbahnung etc.), da sic an-
sonsten einer westlich geprigten, in der Tendenz imperial-bevormunden-
den Kritik ausgesetzr seien, miindet in letzter Konsequenz in der Duldung
und Unterstiitzung archaischer und menschenverachtender Praxis, wenn
behinderte Kinder als vermeintliche Folge des siindhaften Lebens der Frau
(:Strafe Allahs() angesehen werden und deshalb von pidagogischer Forde-
rung weitgehend ausgeschlossen werden. Man kann sich vorstellen, um
wie viel komplexer die Analyse wird, wenn der Themenkreis um den Be-
reich »Sexualititc erweiterc wird.
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