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Josef Schultheis, Marburg (Lahn)

Riickblick auf das Problem Eigenstindigkeit (Miinchner Tagung)?)

Wie das Thema sich zu einer zentralen Fragestellung fiir die Tagung in Miinchen
entwickelt hat, war bis heute nicht verbindlich zu lesen oder zu héren. ORTHMANN
formuliert: »Die Tagung unserer Facharbeitsgemeinschaft in Miinchen hat das Kenn-
wort Eigenstindigkeit auf den Plan gesetzt« (1968 b, 11). Das erbringt keinen
Informationsgewinn fiir die dahinterstehende Motivation, obgleich von daher viel-
leicht nicht nur das Bediirfnis tiefer zu verstehen wire, sondern auch die Antwort
biindiger und zielgerichteter ausfallen kénnte.

Daf3 die Problemstellung nicht einfach ist, das haben die bis jetzt erschienenen
Beitrige ScuuLze, GuNperManN, ORTHMANN gezeigt. Sie bemiithen sich préiventiv
(Schulze), »katamnestisch« (Gundermann) oder konziliarisch (Orthmann), das Kern-
problem priiziser herauszuarbeiten. Ob und wieweit das gelungen ist, soll hier
kritisch gepriift werden. Das bedingt ein Eingehen auf die vorgenannten Beitriige.
Dariiber hinaus konnte das erweiterte und fiir die Drucklegung geiinderte Miin-
chener Hauptreferat eingesehen werden.2)

Kritisches Diskutieren der vorgingigen Beitriige versteht sich nicht nur als das Hin-
zufiigen einer weiteren subjektiven, isolierten Meinung, sondern méchte versuchen,
auf grundlegende Probleme abzuheben, die oft unreflektierte oder nicht hinreichend
reflektierte Begrifflichkeit aufzugreifen. Das betrifft sowohl den Terminus »Eigen-
stindigkeit« wie auch den der »Sprachheilpidagogik« oder »Sprachgeschidigten-
pidagogik«. Fiir den Begriff Eigenstindigkeit ist das Aufdecken der geschichtlichen
und traditionellen Verankerung im erzichungswissenschaftlichen Bereich angezeigt.
Die beiden anderen Begriffe miissen daraufhin gepriift werden, zusammen mit ihrem
Begriffsumfeld, ob sie als »einheimische Begriffex anerkannt werden konnen. Diese
Fragen scheinen als ungeklirte immer wieder zahlreiche MiBverstindnisse zu ver-
ursachen. Sie kénnen in diesem Rahmen nicht restlos gelost werden. Es bleibt zu
fragen, ob sie reflektierend und logisch allein lésbar sind oder ob nicht emotionale
Vorentscheidungen sich von diffuser, inhaltlicher Begrifflichkeit mehr anheimeln
lassen. Eine restlose oder glatte Losung kann also hier nicht, eine Anregung zum
vertieften Nachdenken kann sehr wohl gegeben werden. Hinter dem Postulat
»Eigenstindigkeit« hier, »Fremdstindigkeit« dort verbirgt sich doch das Bediirfnis,
Eigenes abzugrenzen, sichern, bewahren zu sollen und andererseits Fremdes richtig

1) Literaturhinweise: Verfasser, Jahreszahl, Seitenzahl im Text; Literaturverzeichnis am Ende
dieses Beitrages.

') Fir die freundliche Uberlassung des Manuskripts danke ich Herrn Professor Dr. W. Orthmann
sehr herzlich.
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erkennen, begrifflich einordnen zu wollen. So gesehen wird der Begriff Eigenstén-
digkeit zum Kampfbegriff. Zwei miindlichen Berichten iiber den Tagungsverlauf in
Miinchen war zu entnehmen — ganz im Gegensatz zur glatten, schriftlichen Be-
richterstattung —, daB niemand so recht gewuBt habe, was im Podiumsgesprich
zum Tagungsthema Gegenstand der Verhandlung war. Nach der zuletzt gebrach-
ten Formulierung durfte es auch niemand genau wissen wollen; denn nicht selten
ist in der offenen Diskussion das Gelingen einer unzweideutigen Aussage, durch
die sich niemand attackiert fiihlt, Gliicksache. Insofern ist eine Nachbesinnung so-
wohl von drztlicher wie von erziehungswissenschaftlicher Sicht nur zu verstindlich
und begriienswert; denn die Grundfragestellung kann sich im Sinne einer uner-
ledigten Arbeit nicht nebenbei und unreflektiert von selbst erledigen. Warum die
Nebenthemen der Tagung so wenig mit dem Hauptthema zu tun hatten, ist eine
zusiitzliche offene Frage, die bis jetzt nicht gestellt wurde. Eine vordergriindige
und mehr polemische Antwort darauf konnte lauten: Theorie und Praxis haben
eben nichts miteinander zu tun, und was noch wichtiger ist, die Grundfragestellung,
was die thematisierte oder postulierte Eigenstindigkeit der Sprachbehindertenpid-
agogik (dieser Begriff soll zu einem spiteren Zeitpunkt noch kritisch betrachtet wer-
den) mit der Phoniatrie und der Otologie gemeinsam hat, wird u. E. schlicht um-
gangen.

I

Im Programm heiBt es, die Wahl des Hauptthemas »Eigenstindigkeit« schlage eine
Briicke zur Tagung des Jahres 1929 in Halle, auf der »Arzt und Lehrer im Kampf
gegen Sprachgebrechen« die Klingen wetzten, wobei nach wie vor »volle Uberein-
stimmung fiir die unerliBliche Teamarbeit bei der Bekimpfung der Sprachbehinde-
rungen« (WuLrr, 1968, 1) besteht. »Fachmediziner und Fachpiidagogen« sollen sich
in die »Sorge um den sprachbehinderten Menschen« (2) teilen. In den unterschied-
lichsten Programmpunkten werden die Sprachbehindertenlehrer als »Fachpidago-
gen« und »Fachpidagoginnen« vorgestellt. In Parallele zum »Facharzt« impliziert
der Gebrauch des Terminus die Frage, ob ein solcher Analogieschlull berechtigt ist
und wie er begriindet werden kann. Uber die Fachinstitute im hegsischen Raum,
die nach der Mittleren Reife technische Lehrer als Fachlehrer ausbilden, kann die
Zuordnung schwerlich gelingen, obgleich wir uns hier in der gleichen Fakultit be-
wegen.

In der »pidagogischen Besinnung« zum Arbeitsprogramm fiir Miinchen bringt
Orthmann (7—11) eine geraffte Ubersicht, die historische und reformerische Mo-
mente beriicksichtigt, den »Hilfswissenschaften« (7) ihren Platz einrdumt, anthro-
pologische Fragestellungen mit einbezieht und doch aus der antinomischen Stellung
des Sprachbehindertenlehrers nicht recht herausfindet, die darin besteht, dal3 hier
Wissensstoff der Normalschulen zu vermitteln ist und zugleich integriert »Heilung
mit therapeutischen Beziigen« (8) erreicht werden soll. Um Auflockerung bemiiht
sich der hessische Bildungsplan, der zur Zeit in der Vorplanung ist und Raum
schaffen will, damit beide Pole zu ihrem Recht kommen. Wenn man das eine tut,
mufBl man dann nicht notgedrungen das andere lassen? Kénnen zwei Aufgaben auf
einmal gelost werden? Wird die Sprachbehindertenarbeit in der Schule dadurch
nicht schizophren? Wie ist diesem Doppelaspekt der Anforderungen zu begegnen?
Orthmann zieht sich auf die Formel zuriick, »Sprachgeschidigtenpiddagogik« deter-
miniere sich »aus dem Wesen und der Lebensbedeutsamkeit der gestorten Sprache
fiir die personale und soziale Existenz des Menschen« (Orthmann, 1968 a, 10). Kraft
dieser Bestimmung von »Sprachgeschidigtenpiddagogik« erwiichst ihm der Anspruch
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auf Eigenstindigkeit. Schwer 16sbar dabei sind die Restfragen: Kann eine beschrei-
bende Determination und so weit gefafite Definition Eigenstindigkeit begriinden?
Man ist unmittelbar auf Hervan NoHL verwiesen, der im »piddagogischen Bezug«
in der »Erziehungswirklichkeit« neben der historiographischen wissenschaftliche Ver-
ankerung fiir die Pidagogik zu erreichen suchte. Ist »Sprache« als Abstraktum, als
iibergeordneter Begriff fiir einen Bereich innerhalb der Sonderschulpidagogik und
diese wiederum innerhalb der Pidagogik als Erziehungswissenschaft zu fixieren?
Determiniert und definiert Sprache etwas Eindeutiges? Mit Recht wird Orthmann
sich auf die gestorte Sprache zuriickziehen, die ja gerade das Spezifische eines be-
sonderen Schultyps ausmacht. Thm geht es um die theoretisch und organisatorisch
zu fundierende Bewiltigung des Doppelauftrags »Unterricht und Heilung« (Orth-
mann, 1968 b, 10), wobei der Begriff »Heilen« auf der fachiirztlichen wie auf der
sonderpidagogischen Seite immer wieder zum Zankapfel wird, den man nicht gern
in den Mund nimmt ohne emotionale Verstimmung und affektive Verklemmung
wegen des vermeintlichen Ubergriffs. Man ist an ein Kind erinnert, das mit Streich-
holzern spielt und mit dem Pfeifchen seines Vaters. Nachahmen darf das Kind
schon, so tun als ob, doch regelrecht gebrauchen, mit Tabak fiillen, anziinden und
rauchen, das ist verpént und muf3 schlimme Folgen haben. An dem Bild 148t sich
das Uberschreiten der Kompetenzbereiche deutlich erkennen. Wer griindlich nach-
denkt, ist geneigt zu konstatieren, daB vom Gebrauch der Mittel her gesehen ein
Zugestindnis fiir den medizinischen Bereich schwerer zu verantworten ist als im
pidagogischen.

II.

In der priventiven Stellungnahme von Schulze (Schulze, 1968, 201—207) ist hervor-
zuheben, dafB3 ein Bemiihen um begriffliche Klirung des Terminus Eigenstindigkeit
zu spiiren ist. Nichts wiire wiinschenswerter, als die angezogene Brockhaussche De-
finition des Begriffs eigenstiindig erfiillt zu sehen, nimlich, »sich ohne Eingriff von
auBen selbst zu ordnen« (201). Emanzipation, Miindigkeit, Selbstbestimmung, Un-
abhingigkeit sind verwandte Begriffe fiir den Sachverhalt. Ob es allerdings geniigt,
»die Eigenstindigkeit . . . nur gegen die Sprachheilkunde« (202) herauszustellen,
mufB3 bezweifelt werden. Irrefiihrend wirkt auch der Satz: »Bei der Therapie der
Sprachstérungen, die ja hiufig sogar als Sprachkrankheiten bezeichnet werden und
als solche wohl auch zum Teil schon anerkannt sind, scheint es sich doch um ein
rein medizinisches und damit #rztliches Anliegen zu handeln« (202). Wenn man sich
schon in die Bezeichnung Sprachkrankheiten verliert (die Schulze nicht bejaht), so
ist iiber die organisch fundierte Diagnose hinaus, die immer primir und vorgingig
sein sollte, iiber die Behandlungsart und die Person, die behandelt, noch nichts
ausgesagt, soweit ich mich durch den Begriffsgebrauch »sprachkrank« nicht selbst
auf Glatteis begebe. Fiir die Bezeichnung krank ist der Arzt zustindig. Es bleibt
zu fragen, ob ein Arzt iiberhaupt einen so unklaren Terminus in sein medizinisches
Fachvokabular aufnehmen wiirde. Er liegt schief schon deshalb, weil die Sprache
ein Abstraktum ist, das nicht krank werden kann. Die wichtige und unerldBliche
Aufgabe des Phoniaters und des Otologen besteht darin, organische Bedingungsfak-
toren der sprachlichen Behinderung auszuschlieBen oder zu diagnostizieren. Ist der
AusschluB3 nicht méglich, dann ist fiir das Heilen im rein organischen Bereich der
Arzt zustindig, oder von ihm direkt angeleitete Assistenten, die verantwortlich iiber-
wacht werden, iibernehmen die laut Diagnose indizierten MaBnahmen. Ob der
Begriff sprachkrank angebracht ist, soll aus Griinden der eigenen Fachinkompe-
tenz nicht entschieden werden. Seine Verwendung auf der Seite der Sprachbehin-
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dertenlehrer konnte allerdings zu kiinstlichen Frontbildungen fithren, die in seiner
Kompetenz liegenden Sprachbehindertenprobleme verstellen und die Behandlungs-
atmosphire vergiften. Schulzes Versuch, die »Eigenstindigkeit der Sprachsonder-
pidagogik« aus der Erzichungswissenschaft zu begriinden, ist anerkennenswert, doch
ringt die Pidagogik in ihrem Selbstverstindnis selber um wissenschaftstheoretische
Fundierung.

Um wissenschaftliche Grundlegung fiir den gesamten pidagogischen Bereich
wird noch gerungen, speziell im letzten Jahrzehnt um ihre Verankerung in einer
pidagogischen Anthropologie. Die bemiiht sich ihrerseits wieder um Verklammerung
mit der theologischen, philosophischen, psychologischen, soziologischen, medizini-
schen Anthropologie und sucht vielseitige und, neue »Wege zur pidagogischen An-
thropologie« (A. FrLirner, 1963) zu finden. Die Erziehungswissenschaft selbst ist
durch die Annexion des Terminus Eigenstindigkeit in ihrem emanzipatorischen
Bemiihen nicht weit gekommen. An Begriindungsversuchen ihrer Eigenstindigkeit
historischer, philosophischer, systematisierender und die Erziehungswirklichkeit be-
trachtender Art fehlt es nicht. Die Pidagogik als Wissenschaft bezog ihre Anti-
stellung gegeniiber vermeintlichen oder wirklichen Ubergriffen anderer Michte aus
inhaltlich und strukturell anders gelagerten Abhiingigkeiten. Es handelte sich um
kirchliche und politische, spiter um kulturpolitische und wirtschaftliche Bevormun-
dungserscheinungen, die nicht nur den Lehrer als Person in Dienst zu nehmen und
als Vorspann zu benutzen suchten, sondern iiber ihn auch das seit Rousseau pro-
klamierte Eigenrecht des Kindes mit seinem Anspruch auf freien Raum, eigene
Entfaltung gegeniiber der Erwachsenenwelt erheblich einschrinkten.

Die Sprachbehindertenpidagogik ist nun, fundamental gesehen, schulische Veran-
staltung. Sie hat mit allen anderen Schulformen um den méglichst unbeeinflufSiten
Raum zu kimpfen, der eigenverantwortliche, unterrichtliche und erziehliche Ein-
fluBnahmen im Gegensatz zu aullen gelenkten iiberhaupt erst moglich macht. Damit
ist ein Rekurs auf Binsenwahrheiten geleistet, deren dahinterliegendes Prinzip nicht
oft genug beriihrt werden kann. Dem Sonderschultyp, der fiir Sprachbehinderte
zustiindig sein soll, ist damit noch nicht das spezifische Fundament geboten, die
eigentliche Begriindung ist noch nicht gelungen. Hier bietet sich immer wieder der
Riickzug auf geeignete sprachbehandlungsspezifische Lernstoffe und Lehrinhalte an,
die den Typ der Schule skizzieren oder bestimmen sollen, und zwar wird meist
mehr Wert gelegt auf das Wie als auf das Was. Beides muf3 aber bewiltigt werden
unter dem Doppelauftrag, normalen Unterrichtsstoff zu vermitteln und Sprachbehin-
derungen zu beseitigen. Daf3 die Schulverwaltung als behérdliche Instanz den orga-
nisatorischen Rahmen schaffen und den schulischen Raum als Sonderbereich behin-
derungsspezifischer EinfluBnahme bereitstellen muf, ist notwendige Voraussetzung.

Eine praktische Riickkoppelung aus dem Schulalltag unter Einbezug breiter theore-
tischer Uberlegungen zum Zweck der Uberschau fiir eine fruchtbare Stoffplanung
kann sich, wenn sie auf allen Seiten griindlich und aufgeschlossen fiir Neuerungen
ablduft, nur fruchtbar auswirken. Eine Fixierung auf Dauer diirfte allerdings der
Sache wenig dienlich sein. Gerade in den fortschrittlichen Wissenschaftsgebieten
hiitet man sich vor endgiiltigen Thesen und Formulierungen, plidiert fiir das offene
System, trennt sorgfiiltig das Erreichte vom noch zu Leistenden, bislang nur Projek-
tierten, setzt Mittel ein, um zu neuen Ergebnissen zu kommen.

Zu lange Vorbesprechungen an Stelle von griindlich geplanten, aber dann auch in
Aktion gesetzten Versuchen kénnen der Arbeit fiir Sprachbehinderte so wenig die-
nen wie eine auf unbestimmte Zeit unabiinderliche Verfestigung, ohne die Moglich-
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keit, neue, priifenswerte Impulse einzulassen und versuchsweise auf Brauchbarkeit
zu kontrollieren.

Ein Riickzug auf den Gesamtbereich der allgemeinen Piddagogik begriindet noch
nicht eigenstindige oder autonome Sprachbehindertenpiidagogik ausreichend. Um
die Differenz, die einerseits zwischen Sonderpidagogik, Sprachsonderpiidagogik und
der allgemeinen Pidagogik liegt, geht es. Ist Sprachbehindertenpidagogik mehr
oder etwas anderes als Sonderpidagogik? Sind beide wiederum etwas anderes als
allgemeine Piidagogik? Pidagogik oder Erziehungswissenschaft kann als Mutter-
boden fiir alle Besonderungen anerkannt werden, als das tragende Allgemeine, das
sich, neueren Einsichten folgend und bescheiden geworden, selbst nur fiir relativ
eigenstiindig erklirt (WeNiGER, 1952).

Recht hat Schulze mit seinem vorsichtig geiiuBerten Vorschlag, auf »jeden auch nur
annihernd >medizinisch< klingenden Begriff zu verzichten« (205). Doch gilt das nur
als eine Art Stillhalteabkommen, bis der Wunsch nach einer »Bereinigung der Ter-
minologie« (206) in Angriff genommen und anniihernd geleistet ist, jedenfalls so
weit, bis grobe MilBverstindnisse nicht mehr so leicht moglich sind bei allen, die
guten Willens sind, und das soll immer stille Voraussetzung sein.

II1.

Jetzt soll gepriift werden, was das Hauptreferat zum Thema Eigenstindigkeit bei-
steuern kann, um die angerissenen Probleme einer Losung niherzubringen. Die
Kenntnis und die Achtung vor der Fachgeschichte sind tragende Momente fiir das
Selbstverstindnis der Sprachbehindertenpidagogik. Sie priigen die gegenwirtige
Meinung im Geiste des Vergangenen und prijudizieren so gleichsam. Werden die
traditionell gewachsenen und mitgeschleppten, die emotional oder auf Grund einer
gewissen Denkfaulheit und Beharrlichkeit benutzten Termini unreflektiert und be-
liebig gebraucht, so blockieren sie gegeniiber neuen Ansitzen und leisten den dif-
fusen Vorstellungen Dienste.

Es soll versucht werden, der Tradition und der »Fachgeschichte« einerseits ver-
verpflichtet zu bleiben, andererseits den Begriffsgebrauch zu iiberpriifen, die dahin-
ter sich verbergenden Probleme herauszuarbeiten und das, was sich als nur tradier-
ter Ballast erweist oder vor denklogischen Anforderungen nicht bestehen kann,
wegzuwerfen. Dabei ist zu bedenken, daB eine persénliche, private Entscheidung
fir eine Radikaloperation im Sinne begrifflicher Vereinheitlichung und Reform noch
nicht weit reicht. Das Ziel bleibt die durch begriffliche Klirung und eine ohne
Angst vor Ubergriffen geklirte, echte, offene, bereichsspezifische Teamarbeit, in der
die Partner als gleichberechtigt, sachverstindig und sachdienlich sich gegenseitig
achten und helfen.

Die Begriffe Sprachstorung im Geltungsbereich von Krankheit, Erwerbsbehinderung,
Schulbehinderung und »MaBnahmen der Gesundheitsfiirsorge, der Sozialhilfe und
der Sonderbeschulung« (Orthmann, 1968a, 1) sowie der »rehabilitierte Sprach-
geschidigte« sprechen verschiedene Zustindigkeitsbereiche an und verlassen den
engeren Rahmen dessen, was Eigenstindigkeit im erziehungswissenschaftlichen und
im sonderpidagogischen Sinne umfafit. Die psychologischen, piddagogischen und
soziologischen Beobachtungen und Fakten verhelfen zu klareren Erkenntnissen.
Ihre Fachbeitrige als die von »Hilfswissenschaften« zu bezeichnen, scheint deshalb
ungiinstig zu sein, weil Assoziationen mit Hilfsschule, Hilfstruppe, Hilfsarbeiter
naheliegen. Das wiirde anerkannte, besser fundierte Disziplinen degradieren und
in ihrer Eigenstindigkeit, wenn auch nur #uBerlich und verbal, einschrinken, ohne
das Selbstwertgefiihl des Pidagogen dadurch substantiell zu stirken. Dieser Begriffs-
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gebrauch darf allerdings Orthmann nicht angelastet werden. Er findet sich auf
seiten der erzichungsphilosophisch sich verstehenden Pidagogik bereits bei Frisch-
EISEN — KonLer (1912) und seitdem bei zahlreichen anderen Autoren. Das Problem
verlangt eine eigene Diskussion, die hier und in Nebenbemerkungen nicht geleistet
werden kann.

Unter dem Anspruch der Eigenstindigkeit kann sich nach Orthmann der Wunsch
ausdriicken, grundlegende Theorie oder Wissenschaftlichkeit zu festigen. Das Ver-
langen nach Eigenstindigkeit vermag sich als »sonderpiddagogische Emanzipation«
(2) zu begreifen, wenn es darin besteht, eine »behinderungsspezifische Aufgabe we-
der allein in der Behandlungsaktion noch im Sinne eines reduzierten pidagogischen
Geschehens zu umgreifen« (2). Mit dieser inhaltsarmen Weder-noch-Aussage kann
sich Eigenstindigkeit wohl kaum konstituieren. Hier ist auferdem auf eine sprach-
behinderungspidagogisch vollig interne Problematik abgezielt, die imstande sein
mag, eigene Verantwortung des Lehrers zu provozieren; aber begriindend fir ein
Fach innerhalb der Sonderpidagogik, das um den Rechtstitel »Eigenstindigkeit«
kimpft, leistet diese Interpretation zu wenig. Sie ist ernst zu nehmen insofern,
als sie darauf hinweist, da3 der Sprachbehindertenlehrer, will er seine Verantwor-
tung ganz tragen, dauernd polar eingestellt sein muBl und sich stets zweigleisig
herausgefordert und beansprucht weif3 im Gegensatz zum »Logopidenc.

Die »behinderungsspezifische Seinsbesonderung« ist eine philosophisch klingende
Version von Sonderpidagogik, die fiir alle Sonderschultypen so etwas wie einen Ober-
begriff abgeben kinnte, der im allgemeinen pidagogischen Mutterboden verwur-
zelt ist und eben dadurch verindert wird, daf3 eine spezifische Behinderung zu-
sitzlich im unterrichtlichen Geschehen beriicksichtigt werden muB3. Ob das ausreicht,
um eine sonderpidagogische zu den anderen »Anthropologien« zu entwerfen und
beizusteuern, miiite sorgfiltig durchdacht werden, wenn der Versuch tragfihig sein
und nicht nur einer Modeerscheinung dienen soll.

Orthmann ist ferner auf der Suche danach, die Eigenstindigkeit auf einer zweiten
Ebene zu verankern, und sieht Theorie und Methodik fiir eine sonderpidagogische
Disziplin als konstituierend an (3). Was unter Theorie und Methodik zu verstehen
ist, wird nicht ausfithrlich dargelegt. Der Ansatz soll historisch-systematisch sein
(vergl.: »Dilthey-Nohl-Schule«).

Vom »Gesetz der Sache« zur Eigenstindigkeit zu kommen, ist ein anderer Weg, der
angedeutet wird; Sache oder Gesetz werden nicht niher erldutert. Die Verallgemei-
nerung, daB fast jeder leibseelisch Behinderte auch ein Sprachbehinderter sei, hilft
so wenig zur Begriindung des Terminus Eigenstindigkeit wie die Aussage, dafl zu
jeder sonderpidagogischen Fachrichtung ein bestimmtes sprachheilspezifisches Grund-
wissen gehért (6). Das ist zwar alles richtig von einem fachlichen Standpunkt aus,
begriindet aber in sich noch keine Eigenstindigkeit, selbst dann nicht, wenn Leh-
rer in anderen sonderpidagogischen Bereichen dieser Skizzierung eines erweiterten
Aufgabengebietes zustimmen.

Die These ». . . Heilung der Sprache kennzeichnet eine pidagogische Disziplin« (7)
hilft dem Ubelstand ebenfalls nicht ab. Hier kommt die Grundfragestellung erneut
herein, was mit dem Begriff des Heilens iiberhaupt auszurichten ist und ob er nicht
zu den wenigen Begriffen gehort, die grundsiitzlich gemieden werden sollten.

Die Formulierung klingt zuniichst iiberzeugend: »In jedem vollen Heilakt wird
erziehliche Intension wirksam, in jedem sonderpidagogischen Erziehungsakt am be-
hinderten Menschen wird Heilung — in bestimmten AusmaBen — wirksam« (7).
Das komplementiire Verbriiderungsbekenntnis verwischt die Bereiche jedoch eher
als sie zu kliren. Dem Begriff Sprachheilpidagogik »als einer umfassenden und be-
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grifflich sauberen Vokabel« (8) beizupflichten, ist sicher verséhnlich gemeint, aber
nicht neu und auch nicht begriffsanalytisch gepriift oder stringent abgeleitet, wie
man es sich der Tragfihigkeit halber wiinschen wiirde.

Sowohl der synonyme Gebrauch von Sprachheilpidagogik und Logopidie, wie er von
Fachleuten vertreten wird, als auch die Logopidie als auf den medizinischen Be-
reich konzentriert anzusehen, hilft sehr viel weniger weit als der Versuch, diesen
Terminus zu analysieren, ihm tieferen Gehalt zu entlocken (vergl. BEcker, 1960,
32—38). Wenn wir unseren Wortgebrauch nicht stindig iiberpriifen, werden wir
in engsten Bereichen wie dem der Sprachbehindertenpidagogik eine babylonische
Sprachverwirrung unterstiitzen, wie sie seit Beginn des sonderpidagogischen Be-
miihens zu beobachten ist.

Sie wird in jiingster Zeit immer schirfer in das Blickfeld geriickt (Bacm, 1967,
189—203; BrEmick, 1969, 67—97; 1968, 527—538; HAusMANN, 1968, 505—517;
Kraugr, 1967, 528—546; 1964, 261—280; Lenzen, 1968, 305—315; ORTHMANN,
1968 ¢, 137—148). Klanggebilde, die emotionale Seiten ansprechen, bleiben lange
in bevorzugter Stellung und werden nicht gern zugunsten logisch klarer Termini
geopfert. Allerdings sollten traditionell und autoritativ gebundene Ehrfurchtsgefiihle
nicht die einzigen Kriterien gegen flurbereinigende, fortschrittliche Terminologien
sein. Bleidick und Klauer beziehen zu diesem Themenkreis reformfreudige Posi-
tionen.

Behinderungsarten, ihre Genese, die prozentualen Anteile sind von geringer Stiitz-
funktion hinsichtlich ihrer definitorischen Potenz, wohingegen die kritische Bemer-
kung, daBl der Ausdruck »Sonderschule fiir . . . behinderte« pleonastisch sei, an der
Stelle ansetzt, wo der plitschernde Wortgebrauch in einen kontrollierten einmiindet.
Da beginnt wahrscheinlich die eigentliche Aufgabenstellung.

Es ist wichtig, daB8 Orthmann nach einem Oberbegriff sucht. Ob die Bezeichnung
»Sprachgeschidigtenpiidagogik« das non plus ultra ist, muB ernsthaft gepriift wer-
den. In Frage gestellt werden muf3 auch, ob dieser Begriff »konstitutiv das Bemii-
hen zur Heilung« (18) enthilt und infolgedessen »Sprachheilpidagogik« umfaBt.
DaB eine terminologische Klirung dringend notwendig ist im Rahmen der Schul-
reform und im Hinblick auf die Gesamtschulbewegung, das muB als Anliegen unter-
strichen werden; und der fairen Art, sich zu relativieren und den eigenen Versuch
in Frage zu stellen, gebiihrt Anerkennung.

Iv.

Der Diskussionsbeitrag von Gundermann (1968, 241—245) soll uns unter der Frage-
stellung beschiiftigen, was er zum Thema Eigenstiindigkeit zu leisten vermag. Chro-
nologisch gehort er hierher. Thematisch jedoch greift er hinter das Hauptreferat in
Miinchen zuriick. Weil Gundermann an der Tagung in Miinchen nicht teilnahm,
vermag er sich nur mit den Vorbemerkungen von Schulze auseinanderzusetzen.
Wenn er sich »Uber die Eigenstindigkeit der Sprachsonderpidagogik« #uBert, so
liegt sein Beitrag jedoch zentral im Bereich des Haupttagungsthemas. Die Stellung-
nahme des Phoniaters ist deshalb so begriiBenswert, weil sie die bis jetzt einzige
schriftlich fixierte AuBerung zur Thematik von fachirztlicher Seite darstellt.

Bemerkenswert ist die SchluBfolgerung von Gundermann, die aus diesbeziiglichen
Referaten und Veroffentlichungen abgeleitet wird, daB ein gespanntes oder kiihles
»Verhiltnis zwischen Phoniatrie und Logopédie« spiirbar sei. Hier ist also Logo-
pédie mit Sprachheilpddagogik identisch gebraucht. Gundermann fiihlt sich zu einer
griindlichen Analyse der Ursachen und Hintergriinde veranlafit; er will der »Ent-
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fremdung« — gemeint kénnte sein zwischen Auftraggebenden einerseits und mog-
licher Selbstverwirklichung des Beauftragten in der Arbeit andererseits — auf die
Spur kommen. Er hat recht, wenn er befiirchtet, da3 mit einer nur »anscheinend
rein wissenschaftlichen Begriffsformulierung« (241) der »Bruch« naheliegt. LaBt man
das Wort anscheinend weg, so diirfte die Gefahr weitgehend behoben sein. Das
Anliegen, zu gréBerer begrifflicher Klarheit zu gelangen, ist hier legitim. Wenn die
Zusammenarbeit und die gegenseitige Respektierung ohne zusitzliche Reflexion
mbglich sein sollte, so wire das begriifenswert, wenn es auch keine Antwort auf
die zugrunde liegende Problematik darstellen wiirde.

Gundermann deklariert die Sprachheilpidagogik zu einem abgegrenzten Teilgebiet
der Heilpidagogik und bescheinigt ihr teils deshalb Eigenstindigkeit, teils aber
auch, weil sie von der Medizin fundiert werde. Es bleiben berechtigte Fragen
nach dem Begriff Heilpidagogik und nach der fundierenden Kraft der Medizin
und damit auch die Frage nach der Sprachheilpidagogik unbeantwortet. Neben die
anthropologischen und phénomenologischen Bestimmungsversuche durch Orthmann
und den begriffssemantischen Ableitungsversuch von Schulze tritt bei Gundermann
ein neuer Konigsweg. Er heifit »Kommunikationswissenschaften« und »biokyberne-
tisches Systemdenken« (242). Dem Begriff Eigenstindigkeit wird der Begriff Ge-
meinsamkeit entgegengesetzt. Ein erweitertes, neuartiges Denkmodell soll fiir beide
Bereiche die gemeinsame Grundlage abgeben. Zweifelhaft bleibt, ob der Begriff
Eigenstiindigkeit so weit gedehnt werden kann und ob er inhaltlich noch richtig
interpretiert wird. Gundermann scheint daran zu liegen, einen fiir ihn leeren Be-
griff mit Inhalt zu fiillen. Wenn Eigenstindigkeit in der Erziehungswissenschaft als
quasi einheimischer Begriff, als einheimisches Problem, mit historischem Hofeffekt
und spezifischem Bedeutungsgehalt gilt und ideengeschichtliche Relevanz hat, dann
hitte das frither, und zwar von pidagogischer Seite, herausgearbeitet werden sollen,
um MiBverstindnissen und Fehlinterpretationen in den eigenen und in den Reihen
der Nachbardisziplinen vorzubeugen. Das bleibt also noch zu leisten, und diese
Aufgabe wird im Klirungsversuch bei Gundermann iiberdeutlich. Ausbildungs-, Be-
soldungs- und Honorarfragen treffen nach seiner Meinung »durchweg das AuBere«.
Ob das nicht einer Verleugnung gleichkommt? Uber die Begriffe Krankheit und
Therapie sollte auf beiden Seiten schiirfer nachgedacht werden, obwohl es sich um
unterschiedliche Denk- und Erfahrungsbereiche handelt.

Den Beweis dafiir, wie verwaschen sich ein mixtum compositum ausnimmt, liefert
Gundermann selbst, wenn er im Hinblick auf die Praxis zur Fundierung eines um-
fassenden theoretischen Konzepts auf zwei Beinen so formuliert: »Ein guter Arzt
ist auch ein guter Pidagoge« . . . Weil der Nachsatz in der Formulierung von Gun-
dermann keinen reziproken Wertgehalt aufweist, soll hier zur Verdeutlichung eine
direkte Umkehr erfolgen. Sie wiirde lauten: Ein guter Pidagoge ist auch ein guter
Arzt.

Wenn das nicht stimmt, weil es nicht klingt oder nicht statthaft ist, weil es nicht
sein darf oder kann, dann muB} betont werden, dal die Form von Gundermann
eine Umkehr logisch beinahe zwingend verlangt. Andernfalls handelt es sich um
eine einseitige, richtungsspezifische Identitit, die in Wahrheit doch nicht zwei
Pole oder zwei gleiche Anspriiche in sich vereinigt. Das vorausgesetzt, bleibt die
Frage offen, was eine solche Auffassung niitzen kann und welche gemeinsamen
Anliegen sie begriinden soll. Es wird vorgeschlagen, die eigene Aufgabe klarer
zu durchdenken, damit man die gemeinsame offen diskutieren und bewiltigen
kann. Einfach liegen die Probleme nicht. Wenn frithere Versuche bis heute keine
Klarheit bringen konnten, dann ist die Aussage von Gundermann aus eigener Er-
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fahrung und als das Ergebnis eigenen Bemiithens nur zu verstindlich, daB die
»Aufstellung einer einigermaBen definitorisch befriedigenden Nomenklatur eine
auBerordentlich komplizierte Aufgabe« ist (243). Ob sie iiberhaupt als »einheitliche
Nomenklatur« die Zustindigkeitsbereiche abstecken und respektieren kann, muf
fraglich bleiben. Der Phoniater wird sich nicht tiefgriindig mit Lerntheorien, Ent-
wicklungspsychologie, pidagogischer Psychologie, psychologischen Tests, Lehr- und
Lernmethoden und den Grundlagen der heute noch pauschal so genannten Heil-
pidagogik befassen konnen, weil sie nur Akzidentien seiner Grunddisziplin, der
Medizin und Fachmedizin, sind. Ebensowenig wird der Sprachbehindertenlehrer
ohne volles medizinisches Zweitstudium gut daran tun, sich iiber sein mehr for-
males, theoretisches Priifungswissen als Sprachbehindertenlehrer hinaus verantwort-
lich zu erkléren fiir organische, hirnphysiologische oder neurologische Komponenten

des Sprechapparats, von chirurgischen Eingriffen oder medikamentéser Behandlung
ganz zu schweigen.

Die Ausbildungsfrage ist von Gundermann als Abstimmungsfrage gekennzeichnet
worden. Das trifft sicher speziell fiir die Logopiddie am vordringlichsten zu. Ihr
Berufsbild bedarf genauerer Determination und Durchdringung,

V.

Ein weiterer Diskussionsbeitrag kommt von Orthmann im AnschluB an Gunder-
mann und versucht, die pidagogische Sicht des Problems noch einmal zu verdeut-
lichen (Orthmann, 1969 a, 1—4). Er soll kritisch gewiirdigt werden, bevor die eigene
Konzeption programmatisch entwickelt wird.

Orthmann bringt weitere Belege von LucusiNger/ArnoLp und Leiscaner dafiir, wie
schwierig es ist, zu einer »allgemein verbindlichen begriffstheoretischen Grundlage«
zu kommen (1). Das Wort »Notstand« wird von ihm in diesem Zusammenhang
benutzt. Es bleibt zu fragen, ob Notstandsregelungen dem Ubel abhelfen kénnen,
zumal es international ist. Sie sind nur voriibergehende Notlésungen.

Wichtiges Anliegen von Orthmann ist die Verankerung des Sektors Sprachgeschi-
digtenpidagogik in der gesamten Sonderpidagogik. Mit BLEIDICK, BECKER, HEESE,
Jussen, ZuckricL hebt Orthmann die »Sonderstellung des behinderten Menschen«
und seine besondere Erziehung noch einmal hervor. Fiir die Sprachsonderpiadagogik
(Schulze), die »Sprachheilpidagogik (Logopidie)« (Orthmann, 1969 a, 2) wird um
Stiitzfunktion von den medizinischen und psychologischen Hilfswissenschaften ge-
beten.

In »Behandlungs«-Fille und »Schul«-Fille zu trennen, ist irrefithrend, weil die
Schulfille doch gerade besonders schwere Behandlungsfille sind, die einer lang-
fristigen, intensiven Betreuung bediirfen. AuBerdem wird bei Orthmann von Heim-
fillen gar nicht gesprochen. Das Begriffspaar von Orthmann differenziert wenig und
typisiert ungenau. Ohne »Verbundarbeit« (Team) von rztlicher und psychologischer
Seite sind nach seiner Meinung »sprachwissenschaftliche Beziige iiberhaupt nicht
denkbar« (8). So extrem zu formulieren, wire wohl nicht ndtig, wenn auch die
inhaltlich globale Aussage nicht so apodiktisch gemeint sein kann wie sie klingt,
weil dann fiir die Eigenstiindigkeit, die doch propagiert werden soll, kaum noch Raum
bliebe.

Auf der anderen Seite sollte »Entfremdung« in einer klirenden Diskussion nicht
von zwei Autoren an verschiedenen Stellen benutzt werden, ohne daf3 etwas dar-
tiber gesagt wird, was der Begriff jeweils bedeutet. Der Sache wird dadurch vermut-
Yich nicht gedient. So kann auch ein ungeklirter Begriff von »Entfremdung« nicht
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echte von unechter Logopidie unterscheiden. Sprachgeschidigtenpidagogik soll hier
wiederum als Oberbegriff gelten und Sprachheilpidagogik einschlieBen. Eine stich-
haltige Erklirung und eine logisch zwingende Begriindung bleibt Orthmann uns
schuldig. wenn er auch die Zielvorstellung richtig erfaBt haben mag, eine »fiir alle
verbindliche Verstindnisbasis« miisse kreiert werden.

»Und was ist mit der EigenstiindigkeitP« bleibt zu fragen.!)

Literatur:

Bach, H.: Die Stellung der Sonderschule im Bildungswesen der Gegenwart. In: Z. f. Hp.
18, 1967, 189—203.

Becker, K.-P.: Das Verhiltnis von Heilpidagogik und Medizin in der Sprach- und Stimm-
heilkunde. In: Die Sonderschule, 1960, 32—38.

Bleidick, U.: Heilpidagogik — Sonderpidagogik — Pidagogik der Behinderten. Wandlun-
gen der Begriffsbildung. In: Z. f. Hp. 20, 1969, 67—97.

Bleidick, U.: Kinderpsychiatrie und Sonderpiddagogik. In: Z. f. Hp. 19, 1968, 527—539.

Flitner, A.: Wege zur pidagogischen Anthropologie. Versuch einer Zusammenarbeit einer
Wissenschaft vom Menschen. Reihe: Pidagogische Forschungen Nr. 23 (Quelle & Meyer),
Heidelberg 1963.

Frischeisen-Kohler, M.: Philosophie und Pidagogik. Kleine Pidd. Texte Nr. 20 (Beltz),
Weinheim 19622, Hier: Pidagogik und Ethik, 92—109; zuerst in: Archiv fiir Pidagogik
1912.

Gundermann, H.: Uber die Eigenstindigkeit der Sprachsonderpidagogik. In: Die Sprach-
heilarbeit 13, 1968, 241—245.

Hausmann, G.: Erziehung und Sondererziehung. In: Z. f. Hp. 19, 1968, 505—517.

Klauer, K. J.: Uber den Begriff der Sonderschule. Eine schulrechtlich-piidagogische Studie.
In: Z. f. Hp. 15, 1964, 261—280.

Klauer, K. J.: Aufgabe und Gestalt der Sonderschulen. In: Z. f. Hp. 18, 1967, 528—546.

Lenzen, H.: Ortsbestimmung der Sonderschule. In: Z. f. Hp. 19, 1968, 305—315.

Orthmann, W.: Die Eigenstindigkeit der Sprachheilpidagogik. Manuskript 1968a (Miinch-
ner Referat).

Orthmann, W.: Sprachheilpidagogik — Sprachgeschidigtenpidagogik — Pidagogische Be-
sinnung. In: Programm zur VIII. Arbeits- und Fortbildungstagung (9.—12.10. 1968,
Miinchen), 1968b, 7—12.

Orthmann, W.: Sinn und System im Sprachgeschidigtenwesen — Organisatorische Grund-
satzbesinnung. In: Z. f. Hp. 19, 1968, 137—148.

Orthmann, W.: Uber die Eigenstindigkeit der Sprachsonderpidagogik (Pidagogische Be-
merkungen). In: Die Sprachheilarbeit 14, 1969a, 1—4.

Orthmann, W.: Zur Struktur der Sprachgeschidigtenpidagogik, Marhold, Berlin-Charlotten-
burg, 1969b.

Schulze, A.: Uber die Eigenstindigkeit der Sprachsonderpidagogik und die schulische und
berufliche Eingliederung sprachbehinderter Kinder und Jugendlicher. In: Die Sprach-
heilarbeit 13, 1968, 201—207.

Weniger, E.: Die Eigenstindigkeit der Erziehung. Beltz, Weinheim (19527) o. J. Hier: Die
Autonomie der Pidagogik, 71—87.

Wulff, J.: Markstein und Aufruf fiir die Rehabilitation der Sprachbehinderten. In: Pro-
gramm zur VIIL. Arbeits- u. Fortbildungstagung (9.—12. 10. 1968, Miinchen), 1 f.

Anschrift des Verfassers: Josef Schultheis, Sonderschullehrer (Richtung Lernbehinderte und
Richtung Sprachbehinderte), cand. phil., 355 Marburg/Lahn, Marbacher Weg 13

1) Ein Konzept des Verfassers zum Thema folgt in Heft 3.

Anschrifteniinderungen unserer Bezieher

bitten wir in jedem Falle unmittelbar dem Verlag anzuzeigen. Nur so kann
eine ordnungsgemife und piinktliche Belieferung gewihrleistet werden.
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Karl Friedrich Vetter, Gieflen

Der Werkunterricht als praktische Dimension der Arbeitslehre in der
Sonderschule unter dem Aspekt sprachgestorter Kinder

Seit geraumer Zeit wird in Kreisen interessierter Erziehungswissenschaftler viel von
»Arbeitslehre«, einem sehr wichtigen Problemkreis, gesprochen.

Wovrrcanc Krarkr definiert den Begriff »Arbeitslehre« als die »Hinfiihrung des
jungen Menschen zur modernen Arbeits- und Wirtschaftswelt, ihren technologischen
Voraussetzungen und ihren gesellschaftlichen und politischen Problemen und Kon-
sequenzen« (7, 11).

Allerdings beziehen sich diese Gespriche, Diskussionen und Projekte auf die Haupt-
schule, obwohl die Hinfiihrung des jungen Menschen zur modernen Arbeits- und
Wirtschaftswelt als eine Aufgabe aller Schulen erklirt wird. Als eine Aufgabe,
die den Jugendlichen von der Erfahrung seiner Kindheit iiber das Verstindnis seines
Selbst und der Welt zur Gestaltung seiner zukiinftigen Existenz als Erwachsener
fithren soll (7, 12). Diese Aufgabe stellt sich auch der Sonderschule — eine Konse-
quenz, die bei Klafkis Interpretation des Begriffes der »Gesamtschule« leider nicht
erkennbar ist (7, 13).

Die Sonderschule wurde bisher nicht oder doch zumindest kaum in diese Uber-
legungen einbezogen. Gerade fiir sie wire eine Reflexion iiber die Probleme der
Arbeitslehre von besonderer Bedeutung, auch wenn sich bei ihr in der Relation zum
Umkreis der »Normalschulen« die Schwierigkeiten noch erhéhen koénnten (13, 181).
Der Umstand, daB3 das Sonderschulwesen theoretisch zwar nach verschiedenen
Kategorien der Schidigung oder Behinderung differenziert, in praxi aber noch nicht
zufriedenstellend realisiert worden ist, trigt nicht dazu bei, die Schwierigkeiten
abzubauen.

Trotz der Forderung nach Eigenstindigkeit der Sprachheilpidagogik und der Un-
umgiinglichkeit der Installierung von Sonderschulen fiir Sprachgeschidigte (9, 139 ff.)
ist vom gegenwiirtigen Zustand auszugehen, daf3 eine Sonderschule entgegen ihrer
Spezifizierung »fiir Lernbehinderte« oftmals auch sprachgeschidigte Kinder auf-
nehmen muf.

Als Ausgangspunkt der Betrachtung stellt sich die Frage, was in der Sonderschule
erreicht werden soll. Auch fiir sie gilt das Bildungsziel, in Unterricht und Erziehung
zur Achtung der Menschenwiirde zu fiihren.

Doch kann dieses Ziel in der Sonderschule nur unter Beriicksichtigung der Eigen-
tiimlichkeiten und der unterschiedlichen Leistungsgrenzen der Sonderschulkinder
als begriffliche Einzelfille angestrebt werden.

Sonderschulkinder haben auf Grund ihrer Mingel oder Schidigungen eine anders-
geartete Bildsamkeit als Volksschulkinder. Daher sind Individuallage und verein-
fachte Bildungsgiiter Kernproblem des sonderschulpidagogischen Bildungsprozesses,
der somit seine heilpidagogische Determination erfihrt. Alles Wirken an Sonder-
schulen will »Therapie« sein, das heif3t, durch heilerzieherische MafBnahmen sollen
die Mingel oder Schidigungen der Sonderschulkinder beseitigt oder doch wenig-
stens gemindert werden. Nur so konnen sie auf das Leben nach der Schule vor-
bereitet werden. Ohne diese Hilfe werden die andersgearteten Kinder mit ihrer
Umwelt nicht fertig. Sie kénnen sich und die Welt nicht in Ordnung bringen, da
sie mit sich selbst noch nicht ins reine gekommen sind. Thr Ich hat nicht die Aus-
prigung, die zu einer fiir sie positiven Lebensbewiiltigung fithren konnte.
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Die Voraussetzung dieses lebenstiichtigen Ichs ist das Selbstvertrauen und in Ver-
bindung mit diesem der Wille. Zum Vertrauen und Wollen gehort aber auch ein
Erlebnis, nidmlich das Erfolgserlebnis, das sich bei Sonderschulkindern in der
Methodik des objektiv kleinsten Schrittes als der subjektiv groBte Sprung, den sie
gerade zu leisten vermdgen, offenbart.

Dem Menschen zuliebe wird ein Verhalten in Situationen konditioniert, wo vorher
Angst oder kein Vertrauen war. Insbesondere dem Sonderschullehrer darf es nicht
um die Sache gehen, sondern um den Menschen, denn Nur-Sachlichkeit intendiert
ein geriittelt Maf3 von Un-Menschlichkeit. Der Mensch muf3 die Sache im Leben
nach der Schule meistern. Die lebenspraktischen Veranlagungen, die er zur Lebens-
bewiltigung bendtigt, miissen daher zeitig entwickelt und geférdert werden, denn
auf sie kommt es beim Eintritt in das Berufsleben an. Zeitig heif3t, vor dem Eintritt
in das Berufsleben, also in der Schule sollte er ausgerichtet werden auf das ihm
mdogliche Tun und Kénnen durch adiquate Aufgabenstellung, die mehr auf die
motorischen Fihigkeiten als auf eine geistige Intelligenz zielt.

PauL DourMany, der sich auf die empirischen Untersuchungen von Heinricn Diker
(5, 295 ff.) bezieht, erklirt diese Zielrichtung wie folgt (4, 7): »Der Schiiler der
Hilfsschule ist infolge seiner Veranlagung und Beschaffenheit von allen Berufen
ausgeschlossen, die vorwiegend geistige Anforderungen stellen. Daher ist er spiter
nur auf den Ertrag seiner Hinde angewiesen. Arbeit mit den Hinden ist sein
kiinftiger Broterwerb, und schon aus dieser Tatsache ergibt sich die groBe Be-
deutung des Motorischen fiir die Hilfsschule.«

Die Hebung dieser motorischen Geschicklichkeit konstituiert die Grundaufgabe des
Werkunterrichts als die praktische Dimension der Arbeitslehre an Sonderschulen, der
den Erwerb eines lebenspraktischen Konnens stoffgebunden anstrebt.

An dieser Stelle wird bewuf3t Dohrmanns Verdienst angesprochen, um einer Minde-
rung desselben zu entgegnen (6, 94), indem mit Nachdruck darauf hingewiesen wird,
daB3 Dohrmann auBler der Einfithrung der Hand-in-Hand-Arbeit in der Sonderschule
auch noch gentigend Raum fiir die Herstellung des einzelnen Werkstiickes liB3t
(8, 60) und somit »das Erleben des gelungenen eigenen Werkes« (6, 96) nicht aus-
schlief3t.

Die Ausbildung der arbeitenden Hand gehort als Kulturtechnik zum festen Bestand-
teil der Bildungsarbeit an Sonderschulen, denn in der Regel werden sich die dort
entlassenen Schiiler nur als Handarbeiter ihren Lebensunterhalt verdienen konnen.
Ist eine Willensbildung withrend der Schulzeit nicht erfolgt, dann werden die ehe-
maligen Sonderschiiler hiufig als Zigeuner der Arbeitswelt von einem Arbeitsplatz
zum anderen geworfen werden. Daher muf3 die Willensbildung ein Arbeitsverhalten
entwickeln, das sich besonders durch Sauberkeit, Genauigkeit, Konzentration und
Ausdauer kennzeichnet, und zwar im schulischen ArbeitsprozeS am Gegenstand
selbst.

Eine solche Arbeitshaltung kann auf zwei verschiedene Arten erreicht werden.
Einmal stellt jeder Schiiler den anzufertigenden Gegenstand vom Anfang bis zum
Ende in handwerklicher Fertigungsweise selbst her. Zum anderen kann in indu-
strieller Fertigungsweise gearbeitet werden, wofiir sich besonders Arbeitsteilung,
FlieBarbeit und Gruppenarbeit anbieten.

Da der Fertigungsprozel3 in den Industriebetrieben nach der zweiten Fertigungs-
weise vonstatten geht, gilt ihm der Vorrang gegeniiber der handwerklichen. Soll
der Werkunterricht zeitgerecht sein, dann muf} er die Schiiler auf das vorbereiten,
was sie im Arbeitsleben antreffen werden, und dabei »gerade auf den neuesten
Stand der Technik viel mehr als bisher« eingehen (12, 114). Nicht selten werden
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ehemalige Sonderschiiler an FlieBbindern arbeiten miissen, weil sich andere Kol-
legen wegen der Stumpfsinnigkeit und Monotonie nicht dorthin gezogen fiihlen.
Manuelle Titigkeit ohne Denken muf3 aber kein Negativum sein. Besonders nicht
bei geistig behinderten Menschen, die zu einer geistigen Arbeit allenfalls unter
grofBen Miithen und Anstrengungen in der Lage wiren. Sie sparen bei der Flief3-
arbeit Energie, die sie anderweitig einsetzen konnen, weil diese nicht verbraucht,
sondern fiir andere Titigkeiten freigesetzt worden ist.
Die industrielle Fertigungsweise leistet im Werkunterricht der Sonderschule vor
allem zweierlei: Forderung der Motorik und Grundlegung eines Sozialverhaltens.
Wie wichtig einerseits die Forderung der Motorik ist, wird durch die Feststellung
ZuckricLs (16, 69) deutlich, der mit LucHs:NGer als Hauptmerkmal des Sprach-
schwiichetypus eine leicht behinderte Kérpermotorik mit stiirkeren Sperrungen oder
Steifigkeiten bis zu korperlichen Ungeschicklichkeiten bemerkt, und »wenn es aufler-
dem richtig ist, daB bei motorischer Ausbildung auch Sprachzentren angeregt
werden, so diirfte das heilpidagogische Werken bei der Gruppe Sprachbehinderter
auch diesem Zwecke dienen« (14, 78).
Andererseits erwachsen aus der motorischen Titigkeit zahlreiche Impulse zu sprach-
lichen AuBerungen, die wegbahnend fiir eine Sprachentwicklung sind, da sie be-
stehenden Sprachhemmungen entgegenwirken (15, 407). »Dem Sprachbehinderten
. erschlieft sich im gestalterischen Werken ein durchaus tragfihiger Ausgleich fiir
seine beeintrichtigten verbalen Ausdrucksmoglichkeiten. Hier kann er unbehindert
sformulieren¢, kundgeben, sich duBern« (1, 67). Dieser Drang nach manuell ge-
staltetem Ausdruck bei spracharmen Kindern kann zu Sprechiibungen withrend der
motorischen Titigkeit benutzt werden, um aus der Situation der gelockerten
seelischen Haltung der Kinder therapeutisch als Sprachheilpidagoge wirken zu
konnen.
Bei der Ausbildung zu manuellen Fertigkeiten werden die zur Arbeitshaltung ge-
hérenden Kriterien methodisch mitentwickelt, da innerhalb des gesamten Pro-
duktionsprozesses die Arbeitsplidtze austauschbar sind. Beherrscht der Schiiler eine
Teilarbeit, so wird er mit einer neuen konfrontiert. Der Schiiler ist also nicht auf
eine Spezialtitigkeit fixiert, sondern wird unter heilpidagogischen Gesichtspunkten
methodisch flexibel gehalten. Damit wird gleichzeitig Sozialverhalten begriindet,
denn in Partnerarbeit, Arbeitskette und Arbeitsgruppe lernt er die Mitmenschen
kennen und macht die Erfahrung, dal3 man aufeinander angewiesen ist.
Die Kontaktarmut und der Hang zur Isolation (16, 77) bei sprachschwachen Kindern
wird aufgehoben, mehr noch, sie werden iiber die gemeinsame Arbeit zur Kommuni-
kation ermuntert, das Mitteilungsbediirfnis wird geweckt, der sprachliche AuB8erungs-
drang erhoht und die Sprechunlust vermindert.
AuBlerdem besteht die Moglichkeit des Abbaus der Diskriminierungen seitens ihrer
Kameraden, die sie nun auf Grund der beim Werken gezeigten Leistungen als voll-
wertige Klassenmitglieder akzeptieren.
So bietet sich der Werkunterricht fiir die Sonderschule als ein Zentralfach an, das in
seiner praktischen Dimension als heilpidagogisches Prinzip seine Aufgabe in der
Forderung der Schiiler zur Bewiiltigung ihres Lebens hat. Mittelpunkt der Arbeits-
lehre in der Sonderschule ist das Werken als praktische Erfahrung, weniger als
theoretische Reflexion. Es soll ein Kénnen erworben werden, das in seiner gewuf3ten
Anwendung unbewuBte Macht bedeutet. Eine Macht, die vor Willkiir und Ver-
flachung in der Arbeitswelt schiitzt. Werkunterricht ist folglich ein den Menschen
betreffendes Politikum. Nur {iber die selbst ausgeiibte Titigkeit gelangt der Mensch
zu einer Einsicht in die Arbeit. Ohne diese praktische Erfahrung ist eine Reflexion
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nicht moglich. Da die Sonderschiiler meist geistig schwachbegabt sind, muf3 der
Schwerpunkt einer heilpidagogisch orientierten Arbeitslehre die manuelle Ver-
anlagung der Kinder sein. Nur dann kénnen sie ihr Leben durch Arbeit erhalten
und gestalten und brauchen keine Not zu leiden, denn insbesondere der Hunger
ist eine der tiefsten Wurzeln asozialen Verhaltens.

Zusammenfassend ist festzustellen, daf3 Werken iiber den Dreischritt Selbstvertrauen
— Erfolgserlebnis — Willensbildung zur Selbstwertverwirklichung in entscheiden-
dem MaBe beitrigt. Als heilpidagogische Therapie innerhalb der Arbeitslehre ver-
hilft es dem Sonderschulkind zu einer gliicklicheren Zukunft, indem es die Leistungs-
fihigkeit und den Sozialisierungsprozel fordert und politicum humanum
werden 148t.
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Anschrift des Verfassers: Karl Friedrich Vetter, Lehrer, 63 GieBen, SchulstraBe 9

Der Tagungsbericht Miinchen 1968

mit den fundierten Vortrigen namhafter Fachirzte und Piddagogen wird aus zwin-
genden Griinden nicht vor Ende Mai erscheinen konnen. Aus diesem Grunde ver-
lingern wir unser Subskriptionsangebot mit 20 Prozent Rabatt auf den Verkaufspreis
bis zum 30. April 1969.

Wir verweisen auf die Bestellzettel, die dem Heft 1/1969 der »Sprachheilarbeit« bei-
gelegen haben, und bitten um Einsendung an uns.

Wartenberg & Sohne, 2 Hamburg 50, TheodorstraBe 41
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Josef Vonderbank, Porz

Die Identifikation im Figurenspiel der Sprachbehinderten

Von Schauspielern im Menschentheater sagt man, daB sie die ihnen zugewiesene
Rolle erleben. Und doch geht solches Erleben nicht so weit, daB Don José seine
Widerpartnerin Carmen mit dem blitzenden Dolchmesser totet. — Kindern, die
eine Rolle zu spielen haben, gleich ob im Laien- oder Puppenspiel, gibt man keine
gefihrlichen Werkzeuge in die Hand. Ein Pappmesser tut es auch! Liegen solcher
VorsichtsmaBregel tiefere psychologische Einsichten zugrunde? Etwa auch, daB ein
Kind sich in einer »gefihrlichen« Rolle mit dieser so identifizieren kénnte, daf} ein
Mitspieler zu Schaden kime?

Die Ansicht vorausgesetzt, daB im Figurenspiel der Sprachbehinderte hinter der
Spielleiste einer Puppenbiihne sich gegen bohrende Zuschauerblicke besser abge-
schirmt wei3 und es deswegen dem Laienspiel auf offener Bithne vorzuziehen ist,
laBt dariiber nachdenken, wieweit die Identifikation des Sprachbehinderten mit der
von ihm gefiihrten Puppe im Figurenspiel geht und wieweit sie gehen kann. Was
in der Fachliteratur dariiber zu lesen ist, sind Endergebnisse, nimlich da3 Stotterer
ihre Figur auf der Puppenbiihne sprechstérungsfrei fithren oder Behinderte mit ver-
zogerter Sprachentwicklung hinter der Spielleiste einen normalen, mitunter super-
normalen Redeflu3 offenbaren oder Polterer oder sogar Stammler sich in der Iden-
tifikation als sprach- und sprechnormal erweisen. Sicher erweist sich die Identifi-
kation des Sprachbehinderten im Figurenspiel als ein Faktum mit psychischen und
psychosomatischen Folgeerscheinungen.

Sicher ist diese Erkenntnis nicht so einfach und leicht zu handhaben, daB3 das
Figurenspiel in guter schulmeisterlicher Absicht in jede Sprachtherapiestunde ein-
zubauen wire. Einen Katalog, in dem die Spiele etwa nach Schwierigkeitsgraden
registriert sind, kann und darf es niemals geben. Immer wird es dem Therapeuten
iiberlassen bleiben miissen, zu welchem Zeitpunkt der Behandlung und bei welcher
Gelegenheit er bei seinem Sprachschiiler die Identifikation mit einer Figur — meist
wird es die Puppe sein — in spielerischem Tun als erfolgversprechend heranzieht.
Das nimmt bereits seinen Anfang, wenn das lispelnde Kleinkind im Kindergarten
die von der Kindergirtnerin gefertigte dicke kiinstliche Fliege am Stoéckchen so
lange durch die Luft fithren darf, solange es das summende Insekt richtig nach-
ahmt. Die Figur des Polizisten, mit dem sich mein vierzehnjihriger Stotterer im
Figurenspiel so gern identifizierte, weil er dann ohne Behinderung sprechen konnte,
wurde zum Aufhinger fiir die weitere iibungs- und psychotherapeutische Behand-
lung. Zu diesem Thema spricht FrLix Frouricn (Fiinfzig Jahre Arbeit an schwer-
hérigen und sprachkranken Kindern in Hannover) sehr deutlich und klar von zwei
Formen der Identifikation. Wenn ein Stotterer den Kasper spricht — so nach Froh-
lich —, so versetzt er sich so in seine Puppe, daf} gleichsam diese, und nicht er
(der Stotterer) spricht. Die Verantwortung fiir die Rede hat der Kasper, und der hat
keine Sprechangst. Hier handelt es sich — wieder nach Frohlich — um die erste
Form der Identifikation, die deshalb wichtig ist, um ein moglichst fehlerloses Spre-
chen zu erreichen. Wenn andererseits der Stotterer doch stets sich selbst spielt und
in immer neuem Gewande sich und seine Néte darstellt, um schlieflich im Spiel
an den Erfolgen und Siegen des Kaspers zu partizipieren, so wire damit die zweite
Form der Identifikation im Sinne einer Psychotherapie gegeben.

Der englische Puppenspieler und Leiter der »Education Puppetry Associationc,
London, Mr. A. R. Puwrorr (Das Puppenspiel als therapeutisches Hilfsmittel —
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i Zeitschrift fiir Heilpidagogik, September 1960), hilt in seinen Ausfiithrungen
iiber den ProzeB der Identifikation viel vom improvisierten Spiel mit Puppen. Aus-
gehend von der Feststellung. daB3 psychoanalytische Methoden, die fiir die Arbeit
mit Erwachsenen geeignet sind, keine Ergebnisse in ihrer Anwendung bei Kindern
geben, dafiir aber Spieltherapie-Methoden wesentlich erfolgreicher sind, erlaubte er
den Kindern, nach seinen vorhergehenden eigenen Puppenspielen nach der Vor-
stellung die Bithne zu benutzen und auch mit den Puppen zu spielen. Philpott
schreibt: »Dabei habe ich Hunderte von Malen aufregende Stegreifspiele von Kin-
dern gesehen, die nach Aussagen der Lehrer im allgemeinen sehr scheu, zuriick-
geblieben, unempfindlich, unsozial usw. sind.« — Philpott berichtet in seinem Auf-
satz auch von Kindern »mit gewissen Arten des Stammelns und Stotterns«, deren
sich Catuerine HoLLiNGworTH angenommen hat. In ihrer Arbeit als »Superinten-
dent fiir Sprachtraining und -therapie in Aberdeen« fand sie, da3 man solchen Kin-
dern am besten helfen kann, indem man ihre eigene Personlichkeit in die Puppen
hineinprojiziert. Ich nehme an, daB das so gemeint ist, daB man Sprechfehler oder
Sprachbehinderungen in eine Puppe beziehungsweise in die Sprechrolle dieser
Puppe hineinlegt, damit sich der wirklich sprachbehinderte Spieler mit dieser nicht
vorbildlichen Figur auseinanderzusetzen hat, vielleicht auch im Sinne eines richtigen
Vormachens oder einer Belehrung. Hier diirfte von einer reflektierenden Identifi-
Lation die Rede sein, die sicher iibungs- und psychotherapeutische Bedeutung hat.

RosLEr/GurssLer  (Die frohliche Sprechschule, 6. Auflage) mahnen, daB3 sprach-
behinderte Kinder im Figurenspiel sich nicht mit einem Kasper, der »Naseweis«,
»Hanswurst«, »Unmaf« oder »Totschliger« ist, identifizieren sollen. Diese Mahnung
ist berechtigt, diirfte jedoch heute kaum noch aktuell sein. Dank der derzeitigen
Renaissance des Figurenspiels durch gute Berufspuppenbiihnen, durch das Fern-
sehen und nicht zuletzt durch das langjihrige Wirken des Deutschen Instituts fiir
Puppenspiel e.V. in Bochum (alljihrlich stattfindende Deutsche Figurentheater-
woche mit Sondertagen fiir Erzieher und Sondertagen fiir Kindergirtnerinnen —
Puppenspielausschuf3 des Kultusministeriums NRW — Zeitschrift »Figurentheater«)
ist der Kasper im Figurenspiel, falls er iiberhaupt noch unentbehrlich erscheint,
heute ein erzieherisch wertvoller, fréhlicher Junge, mit dem sich alle Kinder gern
identifizieren.

Wie Hegse (Zur Verhiitung und Behandlung des Stotterns, 3. Auflage) ist noch eine
Reihe anderer Sprachtherapeuten und Puppenspieler seiner Meinung: »Handpup-
penspiele eignen sich auch nach unserer Erfahrung besonders gut, die Kinder zum
ausdrucksvollen Sprechen zu bringen.« Im allgemeinen wird bei dieser Feststellung
die iibliche Art des Figurenspiels im moglichst breiten Zusammenwirken der Ele-
mente »Figuren in realistischer oder abstrakter Form, Bewegung, Sprache, drama-
tisches Spiel, Ton, Licht, Bithne« zugrunde gelegt. DaB die genannten Elemente im
Figurentheater durchaus in geringerer Zahl oder sogar — unter Umstinden —
einzeln existent sein konnen, bewiesen bei der 12. Deutschen Figurentheaterwoche
in Bochum (November 1968) Studierenden-Gruppen Pidagogischer Hochschulen und
Kunstschulen. »Bewegung« allein darzustellen, hatten sich Curista und BERNHARD
WOLLER mit einer Gruppe Studierender der Stuttgarter Kunstschule in bemerkens-
werter Weise erfolgreich vorgestellt. Unter Hervorhebung der Elemente »Ton, Licht
und filigranartige Schattenfiguren« boten Studierende der Wiirzburger Pidagogischen
Hochschule ein iiberzeugendes Figurenspiel. Es ist zu hoffen, daB3 Sprachtherapeuten
sich mit dem Problem des Sonder-Figurenspiels in der Sprachheilbehandlung aus-
einandersetzen, wobei die dem Sprachbehinderten jeweils genehme Identifikation
mit der passenden Figur und die Sprache die Hauptrolle spielen.
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Zum SchluB darf noch auf eine Kuriositit im derzeitigen Figurentheaterspiel hinge-
wiesen werden, die iibungs- und psychotherapeutisch in der Sprachheilbehandlung
ausgewertet werden konnte. Es ist die Kunstsprache des Germanisten und Puppen-
spielers Dr. GERHARD MENSCHING von der Universitit Bochum, die sein Finger-
Figurenspiel begleitet. »Es bieselt, siesend in der litrogine, die geuzen flimmeln,
und der bampel ziept. Es spezelt mich, den zeumer anzugiekeln in einer fritschen,
fraulen bappelei.«

Kunstsprache — Dialogparodie — Entstehung von Spannungen, Assoziationen, die
im einzelnen kaum dingfest zu machen sind, aber das Verstindnis des Unverstind-
lichen erméglichen? — Hieriiber verbreiten sich Prof. Dr. HANS JOACHIM SCHRIMPF
und Dr. Mexscrng in Heft 13 der Reihe »Meister des Puppenspiels« (Deutsches
Institut fiir Puppenspiel, Bochum) »Das Taschentheater« von Dr. Geruarp und
Kaririy MENscinG. — Fiir den Sprachtherapeuten ist die Frage gestellt, ob beim
Sprachbehinderten bei gehemmter Sprache, aber gelungener Identifikation mit einer
Figur bei einer solch frisch-frihlichen Plauderei nicht Aspekte der Lésung und Be-
freiung gegeben sind!

Anschrift des Verfassers: Josef Vonderbank, Sonderschulrektor i. R.,
505 Porz (Rheinland), JosefstraBe 22

Beim Landschaftsverband Rheinland

ist im Rheinischen Landeskurheim fiir Sprachgeschidigte,
Oberkassel, bei Bonn,

die Stelle eines

Sprachheiloberlehrers
(Bes.-Gr. A 13/14 LBO NW) zu besetzen.

Das auf 100 Plitze erweiterte Landeskurheim nimmt Kinder und Jugend-
liche mit schweren Sprach- und Sprechstérungen zur Einzel- und Grup-
penbehandlung auf.

Der Bewerber hat die Aufgabe, innerhalb eines sprachheilpidagogisch-
psychologisch-medizinischen Arbeitsteams eine Abteilung von 12 bis 15
sprachgestorten Kindern selbstindig zu fithren. Er soll moglichst die Staat-
liche Priifung fiir das Lehramt an Gehorlosen-, Schwerhorigen- u. Sprach-
heilschulen abgelegt haben.

Beihilfen, Umzugskosten, Trennungsentschidigung und andere soziale
Leistungen werden im Rahmen der gesetzlichen Moglichkeiten gewihrt.
Bei der Wohnungsbeschaffung ist der Arbeitgeber behilflich.

Bewerbungen mit den iiblichen Unterlagen sind zu richten an den
Direktor des Landschaftsverbandes Rheinland, 5 Koln-Deutz,
Landeshaus, Postfach 129
Kennziffer 12.01
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Geert Lotzmann, Heidelberg

Zur Stimmbildung aus sprechwissenschaftlicher Sicht*)

Zunichst einige Begriffsklirungen. Was verstehe ich unter Stimmbildung?

Als »Uberbau« setze ich im Sinne von WiINCKEL (1) die Theorie der Stimmerzeu-
gung. Dieser Stimmerzeugungstheorie wird alles das zugeordnet, was bis heute
unter den Begriffen Stimmphysiologie (gesunde Stimme) und Stimmpathologie (ge-
storte bzw. kranke Stimme) subsumiert wird, soweit Probleme des Erzeugungs-
mechanismus zur Debatte stehen. Im einzelnen wiiren zu nennen: Stimmerzeugungs-
theorien, die akustisch-physikalischen Grundlagen der Stimmerzeugung, die Anato-
mie des Kehlkopfes und die Physiologie der Kehlkopffunktionen, die physiologisch-
funktionellen und psychologischen Zusammenhinge der Atmungs-, Stimm- und
Lauterzeugung, elektro-akustische und allgemein experimentelle Forschungsmetho-
den u. a. Der theoretische Uberbau wird also mit dem Begriff der Erzeugung fest-
gelegt. Uber die Stimmbildung ist damit noch nichts ausgesagt.

Nun kann eine Stimme »normal« funktionieren, d. h. sie wird physiologisch produ-
ziert (Physiologie verstanden als die Lehre von den gesunden Lebensvorgiingen), also
ohne Storungen; sie kann aber auch »anormal« funktionieren, d. h. sie wird patho-
logisch produziert (Pathologie verstanden als die Lehre von den krankhaften Le-
bensvorgiingen), also mit Stérungen.

Die »Basis« belege ich nun einerseits mit dem Begriff der Stimmbildung und an-
dererseits mit dem der Stimmbehandlung oder Stimmtherapie. Im ersten Fall be-
mithen sich z. B. Sprecherzieher und Gesangslehrer, also Stimmbildner, um die
Bildung (Ausbildung) einer Stimme auf ein Ideal hin. (Uber dieses »Ideal« ist noch
zu sprechen.) Ich kinnte auch sagen: der Stimmbildner ist aufgefordert, eine ge-
sunde Stimme auf ein dem Sprecher oder Singer addquates Optimum und Maxi-
mum hin auszubilden. Und hierfiir setze ich den Begriff Bildung.

Ich sehe im iibrigen keine Notwendigkeit, wie es WANGLER (2) tut, dem Begriff
der Stimmbildung noch gleichbedeutende (1) nebenzuordnen wie Stimmerziehung,
Stimmschulung und Stimmhygiene.

Dem Stimmbildner geht es — ganz gleich, ob auf die Sprech- oder Singstimme
bezogen — immer um die Weiterentwicklung, also die Ausbildung, eines gegebe-
nen Stimmstatus bis zum spezifisch geforderten, konstitutionell moglichen Lei-
stungsstand. Der Terminus Stimmbildung scheint mir fiir die Arbeit an der gesun-
den Stimme deshalb am angemessensten zu sein, weil in »Bildung« immer noch
das Geformte, auch die innere und #uflere Formung des Menschen steckt, die durch
die systematische und zielgerichtete Entfaltung vorhandener Krifte bewirkt wird.
Und wenn »Bildung« als »das Bewirken dieser Entfaltung durch Erziehung und
Unterricht« verstanden wird (3), so ist eben gerade die moderne Sprecherziehung
befugt, Stimmbildung als Teil einer umfassenden Sprechbildung im Sinne eines sol-
chen Erziehungs- und Bildungsauftrages zu betreiben. [Lockemanns Schrift (4) ist
wohl nur aus dieser Sicht zu begreifen.]

Im zweiten Fall, der gestérten Stimme — welcher Art und welchen Grades, ist in
diesem Zusammenhang unwichtig —, tritt der Stimmbehandler, der Stimmheilende,
der Stimmtherapeut in Aktion. Aber um heilen zu kénnen, um eine Stimme zu the-

?) Vortrag anlidBlich der 1. Regionaltagung der Sprecherzieher, Sprachheillehrer und Logopiden
Baden-Wiirttembergs in Inzigkofen/Sigmaringen vom 29. 2. bis 2. 3. 1968
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rapieren, bedarf es zuniichst einer fachwissenschaftlichen Hilfe, die Stimmstérungen
bzw. Stimmkrankheiten exakt zu diagnostizieren versteht. Die Laryngologie war
demnach die Voraussetzung fiir eine sich daraus entwickelnde Wissenschaft, die
sich unter dem Namen Phoniatrie durchgesetzt hat und sich als »die Lehre von
den Stimm- und Sprachstérungen« (5) versteht. Der Phoniater ist demzufolge der
Stimm- und Sprachfacharzt, obwohl Phoniatrie von der Wortbedeutung her mit
»Sprache« nichts zu tun hat. Trojan (6) definiert wohl deshalb »die Wissenschaften
von der menschlichen Stimme und Sprache, zu denen auch deren Pathologie ge-
hort«, als Phoniatrie und Logopiidie. Und es wire in der Tat angemessener, wenn
die Phoniatrie streng der Stimme und die Logopidie streng der Sprache zuge-
ordnet wiirde, denn Stimmstérungen unterscheiden sich von Sprachstérungen wesen-
haft, abgesehen davon, daf3 an den Diagnostiker sehr unterschiedliche Anforderun-
gen gestellt werden.

Die gestorte/kranke Stimme wird also behandelt, und deshalb wire es eindeutiger,
wenn der Titigkeit eines Therapeuten der Begriff der Stimmbehandlung und nicht
der der Stimmbildung zugeordnet wiirde. Das Ziel dieser Behandlung ist die Nor-
malisierung der gestérten Stimmproduktion, ist die Funktionsertiichtigung des
Stimmorgans. Eine erfolgreiche Stimmtherapie konstatiert die vitale und damit
kommunikationsnotwendige und u. U. existenzsichernde Stimmleistung. DafB3 die
Stimmtherapie auch stimmbildnerische Wirkung haben kann, widerlegt nicht die
hier formulierte Begriffsklirung.

Scheint nach dem augenblicklichen Stand dem Sprachheillehrer (Sprachheilpidago-
gen an Sprachheilschulen, dem Sonderschullehrer) eine eindeutige Aufgabenstellung
zugewiesen zu sein, so ist der Logopdde zwar »Mitarbeiter der Arzte auf dem
Gebiete der Sprach- und Stimmkrankheiten« [vom Verf. kursiv (7)], aber doch vor-
nehmlich auf den Sprachkranken und Sprechgestérten hin ausgebildet. (Siehe auch
meine Ausfithrungen auf der 16. Versammlung der Deutschen Gesellschaft fiir
Sprach- und Stimmheilkunde in Bad Reichenhall am 25. 5. 1968.) Ich meine, daf}
man in diesem Falle — entsprechend der Trennung von Phoniatrie und Logopidie
— eine solche in Stimmtherapeut und Sprachtherapeut (Logopide) vornehmen
sollte, wobei es mir hier lediglich um Begriffshegrenzungen geht. Ich fasse zu-
nichst zusammen:

Uberbau
Theorie
der Stimmerzeugung

Basis
Stimmphysiologie Stimmpathologie
(Sprechwissenschaft) (Phoniatn'|e)
Stimmbildung Stimmbehandlung
(physiologischer Status) (pathologischer Status)
Stimmbildner Stimmtherapeut
(Sprecherzieher/ (auch Phono-Logopide/
Gesangslehrer) Stimmheillehrer)

Was meint nun Stimmbildung aus sprechwissenschaftlicher Sicht?
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Ausgehend von der durch pE Saussure (8) eindeutig vorgenommenen Trennung von
langue und parole und dem von Bomrer (9) und Kamz (10) ausdifferenzierten
»Vier-Felder-Schema« sprachlich-sprecherischer Strukturen (Sprachgebilde—Sprech-
akt—Sprechhandlung—Sprachwerk), versteht sich die Sprechwissenschaft als der
Forschungsbereich der Sprachwissenschaft, genauer, der anthropologischen Lingui-
stik, in dem die Strukturen und Leistungen der gesprochenen Sprache einschlief3lich
der Verhaltensweisen ihrer Kommunikationstriger (Sprecher—Horer) zu untersuchen
sind. Das heif}t, da3 ihr Forschungsgegenstand »der mit anderen in seiner Sprache
iiber etwas sprechende Mensch und die von ihm in Sprechhandlungen geschaffenen
Sprachwerke« (11) sein mufB. Und deshalb muB die Sprechwissenschaft »die sach-
lichen wie personlichen Umstinde, aus denen das Wort kommt und auf das es sich
bezieht, miterfassen« (12), wenn sie sich »auf den ganzen sprechenden Menschen,
wie er, durch Sprache handelnd, im Leben steht« (12), ausrichtet. Sie bleibt bei
aller Einzelbetrachtung physiologischer, physikalisch-akustischer, phonetischer, bio-
phonetischer, psychophysischer, ausdruckspsychologischer, linguistischer u. a. Aspekte
eine »Humanwissenschaft« (13), in deren Mittelpunkt der durch Sprecher und Ho-
rer ausgeloste und unterhaltene Kommunikationsprozel3 steht.

Die Sprechkunde und Sprecherzichung ist angewandte Sprechwissenschaft, was im-
mer heif3t, daB sie sich in Didaktik und Methodik nach dem aktuellen sprechwissen-
schaftlichen Forschungsstand auszurichten hat. Sie ist nach Dracu (14) »Erziehung
zum Sprechen«, was meint, »das Sprechen des einzelnen planmiBig zur individuellen
moglichen Hochstleistung« zu fiithren, und sie ist »Erziehung durch Sprechenc, d. h.
dafB3 sie durch das aktive Ubungsmoment zur »geistigen und seelischen Personlich-
keitsbildung« beitriigt. Die Sprecherziechung hat es in ihren Grundlagen des Sprechens
mit drei anatomischen, physiologisch-funktionellen und psychologischen Umbkreisen
zu tun: dem Atem, der Atmung und der Atemfiihrung; der Stimme, der Stimm-
erzeugung und der Stimmbildung; dem Laut, der Lauterzeugung und der Lautbil-
dung. Anders gewendet: die Titigkeit des Sprecherziehers zielt auf die Voll- oder
Tiefatmung, eine Stimm- und Stimmklangqualitiit, wie ich sie nach einer Definition
von PanconceLL-Cavrzia (15) nach wie vor fiir giiltig halte, und schlieBlich auf eine
Lautung, die auf Deutlichkeit ausgerichtet ist und demzufolge ohne sinnentstellende
Artikulationsstérungen das Hochlautungs-Niveau anstrebt.

Nach Panconcelli-Calzia lit sich eine Stimme als »gut« bezeichnen, »wenn sie
ausschlieflich unter Inanspruchnahme der fiir die jeweilige Leistung nétigen Mus-
kulatur in harmonischem Ausgleich der Atmungs-, Kehlkopf- und Ansatzrohrfunk-
tion gebildet wird. Die >gute« Stimme hort sich frei von Nebengeriduschen, Druck,
Dauer-Fehl-Uberspannungen an, klingt in jeder Hohe beliebig kriiftig oder leise,
weittragend, fliet resonanzreich, weich und anstrengungslos. Ein weiteres Merkmal
der >guten< Stimme ist, dafB3 sie, abgesehen von der >physiologischen< Miidigkeit,
keine pathologischen Erscheinungen aufkommen 1iBt. Je nachdem sich eine Stimme
diesem Ideal, diesem Typus, mehr oder weniger nihert, ist ihre Giite zu beurtei-
len«. Die genannten Kriterien bezeichnet er allerdings bewuft als »typische Fiktio-
nen«, die aber durch die Praxis zu rechtfertigen sind.

DalB} eine Stimmbildung in Richtung dieser Qualitiitsmerkmale die Grundlage des-
sen ist, was sie im Rahmen einer sprecherzieherischen Ausbildung noch beabsich-
tigt, nimlich die Stimme so zu entwickeln und zu formen, daB3 sie als Ausdrucks-
triiger sprachlicher Inhalte schlechthin verwendet werden kann, muf3 der Vollstin-
digkeit halber in diesem Zusammenhang gesagt werden. Gemeint ist eine Stimm-
bildung, die die stimmliche Ausdrucksgestaltung in ihr Ausbildungsprogramm mit
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einbeziehen muB, weil wir wissen, dafBl es keinen sprecherischen Bezug gibt, der
nicht auf Stimmausdruck angewiesen wire.

Ich fasse zusammen: Stimmbildung in sprechwissenschaftlicher Sicht betreiben heif3t
die sprecherzieherische Teilaufgabe losen, den kiinftigen (oder auch den bereits im
»Amt« befindlichen) Berufssprecher (Lehrer, Anwalt, Prediger, Redner, Dozenten,
Schauspieler, Funksprecher, die Kindergiirtnerin u. a.) auf seine spezifischen stimm-
lichen Anforderungen, die an ihn gestellt werden, vorzubereiten. Es ist dabei
wesentlich, zu sehen, daB sich diese Anforderungen von den verschiedenen Berufs-
situationen ableiten (Rufstimme, Ausbruch). Anderseits spielen akustische, von
architektonischen Gegebenheiten abhiingige Verhiltnisse eine Rolle. Die soge-
nannte Mikrophonstimme unterliegt anderen »GesetzmiBigkeiten« als die Redner-
stimme (freie Rede), die auf die technische Transformation verzichtet.

Stimmbehandlung (-therapie) betreiben heifit grundsiitzlich auf der stimmfachirzt-
lichen Differentialdiagnose aufbauen und iiber Therapieformen verfiigen, die das
u. U. vielschichtige Storungs- bzw. Krankheitsbild der Stimme methodisch exakt und
prognostisch aussichtsreich anzugehen in der Lage sind, um letztlich die Funktions-
tiichtigkeit wiederherzustellen. Ich bin sicher, daB beide — Stimmbildner und
Stimmtherapeut — voneinander lernen konnen und dann aufeinander angewiesen
sind, wenn eine unmittelbare Zusammenarbeit von Phoniater und Sprechwissen-
schaftler unerldBlich ist. Dieser Standpunkt verstoBt aus meiner Sicht nicht gegen
die berechtigte Forderung, jede Kompetenziiberschreitung des Sprecherziehers
(Stimmbildners) »gegeniiber dem Phoniater und Psychotherapeuten zu vermei-
den« (16).

Inwieweit der Sprachheillehrer (Sonderschullehrer) in den Stimmbildungs- bzw.
Stimmbehandlungsproze3 einzubeziehen ist, kann ich nicht voll ermessen. Jedoch
scheint mir die Notwendigkeit dann gegeben zu sein, wenn die Stimme bei Sprach-
gestérten z. B. im Entwicklungsalter Storungen aufweist, die sich, wenn sie nicht
frithzeitig behandelt werden, zu empfindlichen Fehileistungen im Erwachsenenalter
(Sprechberufsalter!) entwickeln koénnen. Wenn das Ziel einer Stimmtherapie die
Wiederherstellung der Funktionstiichtigkeit ist und, anthropologisch-soziologisch ge-
sehen, die vollwertige Eingliederung in Beruf und Gesellschaft, dann miissen sich
Stimmbildner und Stimmbehandler in wechselseitiger Ergéinzung auf dem Stand-
punkt treffen, daB vorbeugen immer noch und immer wieder besser als heilen
ist.
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Grundlegende Gesichtspunkte
fiir die Behandlung aphasischer Sprachstérungen

Erfahrungen aus der Heilpidagogischen Arbeit mit hirngeschidigten Erwachsenen
im Krankenhaus!) und mit hirngeschidigten Kindern in Schule?) und ambulanter
Praxis®)

Die Betrachtung geht aus von Uberlegungen von Seatz (8) und Gorrscuick (2),
daB die Hirnleistungspotenz normalerweise nie voll ausgenutzt wird, dariiber hinaus
aber ungeahnte Entfaltungsmoglichkeiten hat.

Andererseits sind am Zustandekommen der zentralen Sprachleistungen, wie wir
heute wissen, mehrere Hirnbereiche beteiligt, wenn es auch Funktionszentren fiir
die sprachlichen Partialleistungen gibt, aber nicht in dem Sinne der iiberholten
klassischen »Sprachzentren« nach Wernicke und LiCHTHEIM.

Diese Grunderkenntnisse der Mediziner geben dem Sprachheilpiidagogen bei hirn-
organischen Sprachleistungsausfillen die Méglichkeit, rehabilitative Therapiemal-
nahmen mit pidagogischen Mitteln erfolgreich zu betreiben, indem er versucht, eine
intensive Entfaltung der verbliebenen Restpotenz des Gehirns anzustreben.

Ohne daB Mediziner oder Pidagogen bisher zu sagen verméchten, wie diese Vor-
ginge sich im einzelnen abspielen, es vielleicht niemals werden sagen kénnen, muf}
der Heilpidagoge versuchen, Hirnbereiche zu aktivieren, die primorbid nicht Funk-
tionszentren fiir die Sprachleistungen waren, weiter muB3 er versuchen, intakte
sprachliche Hirnbereichsreste funktionell zu intensivieren durch Entfaltung der po-
tentiellen Leistungsreserven. Daf} dies moglich ist, beweisen die Heilerfolge mit
pidagogischen Mitteln bei hirnleistungsmiBig Sprachgestorten, wenn auch die Ab-
liufe verborgen bleiben. In jedem Falle werden dabei allerdings neue Schaltungen
und Zentralbahnen mobilisiert werden miissen, gegebenenfalls auf dem Umweg
tiber die vikariierende Mitbeteiligung der pritraumatisch nicht dominanten Hirn-
hilfte iiber die Funktionsiibung der Hand.

Diese Uberlegungen gelten fiir aphasisch gestorte Kinder und Erwachsene gleicher-
mafen. Ein entscheidender Unterschied besteht allerdings: Kinder miissen mit ihrem
Defekt die Sprache neu erwerben, Erwachsene einen verschiitteten Besitz verfiigbar
machen. Diese Feststellung bleibt nicht ohne Einflul3 auf die Behandlungsmethoden.

) Neurologische und Himverletztenabteilung des Versorgungskrankenhauses Bad Pyrmont und
Neurologisches Sanatorium Haus Niedersachsen, Hessisch Oldendorf.

*) Forderklassen fiir geistig behinderte Kinder an der Sonderschule fiir Lernbehinderte
in Hameln.

) Praxis fiir Stimm- und Sprachstérungen in Dortmund und Hameln.



Wihrend die Kinder in der Regel iiber den synthetischen Aufbau der einzelnen —
impressiven wie expressiven — Sprachelemente schrittweise zur stetig in Richtung der
ganzheitlich wachsenden Kommunikationsfihigkeit gefiihrt werden miissen, muf3 beim
aphasischen Erwachsenen mit vorhanden gewesener Sprache die Sprachfunktion vorwie-
gend global reinnerviert werden, teils neu innerviert, weil davon ausgegangen wer-
den muB, daB der Erwachsene irgendwo noch Engramme hat, aber den Zugang
zu ihnen nicht mehr findet. Erst in einer Sekundirphase der sprachlichen Rehabili-
tation wird man dann im Wege der Analyse den Zugang zu den Elementen der
Sprache anbahnen, um von daher schlieBlich in der AbschluBphase der Reedukation
zur schopferischen Synthese zu gelangen.

Es erscheint deshalb wenig sinnvoll, beim erwachsenen Aphasiker wie beim Kinde
einen primir materiellen Sprachaufbau treiben zu wollen, wenn auch mit den Mit-
teln der Sprachheilpidagogik. Vielmehr muB in erster Linie eine Rehabilitation
der hirnfunktionellen Sprachablidufe betrieben werden, die nur global ausgerichtet
sein kann, getragen von unbewuBten Erlebnissen, gebunden an sprachliche Sinn-
gehalte, zum Teil auch von eingeschliffenen, reflexiihnlichen Sprachfunktionsmecha-
nismen, die in Resten fast immer erhalten sind, und in gewissem Sinne auch von
Affekten und Emotionen, wenngleich man sich hierbei jedoch der Tatsache bewufBt
bleiben muB, daB diese affektiven Impulse mitunter auch die angestrebten Funk-
tionsabliufe blockieren konnen. Trotzdem aber sind die Kenntnisse um diese Zu-
sammenhiinge wichtig, weil mit den Aphasien ja auch meist eine Wesensveréinderung
verbunden ist mit teils betrichtlichen voluntativen Beeintriichtigungen, die reedu-
kative Sprachfunktionsprozesse oft erheblich behindern oder gar verhindern.

Im Interesse einer besseren konzentrierten Funktionsaktivierung sollte beim Er-
wachsenen der materiale Gesichtspunkt deshalb hinter den formalen zuriicktreten,
d. h. die Sprachtherapie sollte weniger von einer an den Patienten heranzutragenden
Stoffmenge im Sinne des »Paukens« bestimmt werden als von einer intensiven Funk-
tionsschulung mit geringen Stoffmengen. Entsprechende Erfahrungen haben gezeigt,
daB bei wachsender Hirnfunktionstiichtigkeit auch Sprachstoffe wieder bewiltigt wer-
den, die nicht vorher geiibt waren, zum Teil auch Fremdsprachen — ein Zeichen
dafiir, da3 die Sprache als materiales Objekt durchaus noch vorhanden und wesent-
lich nur die Funktion gestort war.

Bei kindlichen Sprachbehinderungen im Sinne der aphasischen Stérungen muf3 na-
tiirlich der sprachstoffliche Gesichtspunkt eine vorherrschende Rolle einnehmen, da
die Sprache hier ja auch materiell vom Wortschatz, der begrifflich-dinglichen Zu-
ordnung und dem symbolischen Beziehungsgefiige her aufgebaut und erweitert
werden muf3. Es war vorher ja kein Besitz in diesem Sinne vorhanden.

Nunmehr einige Worte zur heilpidagogischen Diagnostik, da sich daraus erst die
therapeutischen Folgerungen zwingend ergeben.

Immer wieder wurde bei iiberwiesenen Patienten, die vorher irgendwo behandelt
worden waren, festgestellt, daBl kein klarer pidagogischer Befund iiber Umfang
und Art der Sprachstérung vorlag. So wurden vielfach Patienten mit gestorter
Sprechfihigkeit, vor allem bei schweren Stérungen, mit motorischer Aphasie dia-
gnostiziert, obgleich auch unterschiedlich ausgepriigte sensorische und amnestische
oder auch semantische Komponenten vorlagen, teils sogar gekoppelt mit dysarthri-
schen, agnostischen oder apraktischen Stérungen, die natiirlich bei einer Therapie
beriicksichtigt werden miissen.

Eine besondere Rolle spielt dabei der Umfang der erhalten gebliebenen schrift-
sprachlichen Fihigkeiten, die auf Grund der engen assoziativen Verbindungen zur
Mundsprache fiir die Auswahl der Therapiemafnahmen hinsichtlich der neu zu
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schaffenden zentralen Schaltungen und Bahnungen im Kompensationswege von gro-
Ber Bedeutung sind. Speziell die schreibmotorische Schulung der Hand, auch der
linken Hand bei Gebrauchsfihigkeit der rechten und Gebrauch der rechten bei
selbst starker Beeintriichtigung durch plegische, apraktische oder paretische Ausfille,
worauf u. a. besonders Leiscuner (5) hingewiesen hat, erscheint dabei besonders not-
wendig, vor allem, wenn man daran denkt, daB besonders die transkor-
tikalen  Aphasieformen mit ihren verzweigten Mischformen sehr hiu-
fig vergesellschaftet sind mit Agnosien und Apraxien, oft auch mit Alexien
und Agraphien, auch Dyskalkulien sind in diesem Zusammenhang nicht selten, teils
von ganz partieller Natur mit sprachlichen Auswirkungen, wodurch der Heilungs-
prozeB mafigeblich beeinfluBt wird. Diese Auswirkungen machen sich sofort negativ
im Behandlungsfortschritt vor allem dann bemerkbar, wenn diese Stérungen bei der
Aufstellung des piidagogischen Therapieplanes nicht bekannt sind.

Entgegen der von manchen Kostentriigern und auch von manchen mit der Materie
nicht ausreichend befaBten Arzten vertretenen Meinung gehéren also differential-
diagnostische Mafinahmen gerade bei aphasischen Sprachstérungen unbedingt in den
Aufgabenbereich des Heilpiidagogen, wenn seine TherapiemaBnahmen und auch
seine gutachterliche Titigkeit solide gegriindet sein sollen.

Ein besonderes Augenmerk sowohl bei den diagnostischen als auch bei den thera-
peutischen Mafinahmen des Sprachheilpidagogen gilt bei dem Vorliegen apha-
sischer Sprachstorungen den dysphasisch bedingten Stérungsanteilen, worunter hier
nicht, wie bei A&NoLp (1), eine Gleichsetzung mit den Aphasien selbst verstanden
wird, sondern eine Stérung der innersprachlichen oder vorsprachlichen Funktionen
bei den Denk- und Formulierungsabliufen, die zu den verschiedenartigsten Sto-
rungen des miindlichen und schriftlichen Sprachausdrucks fithren koénnen, und zwar
bei Kindern und Erwachsenen. Diese zeigen sich teilweise in den mannigfaltigen
Formen des Polterns und Stotterns, vor allem in aphasischen Riickbildungsstadien,
oder auch in gewissen formalen Ausdrucksschwierigkeiten bei lingeren zusammen-
héngenden Sprachproduktionen, wovon besonders die syntaktischen und grammati-
schen Leistungen betroffen sein kénnen.

Eine besondere Rolle spielt dabei die Beurteilung der intellektuellen Leistungs-
tahigkeit des Patienten, die schr oft — bei Kindern mehr als bei Erwachsenen —
ein Problem eigener Art darstellt.

Beim Erwachsenen, wo infolge einer Erkrankung (Insult, Embolie, Thrombose usw.)
oder einer Gewalteinwirkung (Unfall mit Schidelhirntrauma) die Ausfille im Ver-
gleich zur Gesamtpersonlichkeit relativ begrenzte Erscheinungsformen zeigen mit
meist nachweisbaren Herddefekten, zeigen sich in der Regel intellektuelle Abbau-
erscheinungen weniger als bei Kindern mit den Folgen einer Erkrankung des Zen-
tralnervensystems, weil der Erwachsene iiber kompensative Demonstrationsmittel
der Intelligenz verfiigt, vor allem dann, wenn wesentliche Teile der gesamtsprach-
lichen Funktionsfihigkeit noch erhalten sind. Schwieriger wird die Beurteilung al-
lerdings, wenn ein totaler Sprachverlust besteht, der méglicherweise mit weitgehen-
der Kérperlihmung verbunden ist, oder auch wenn das Krankheitsbild durch weitere
Syndrome (etwa Korsaxow) verwischt wird.

Anders dagegen ist die Situation bei aphasisch gestérten Kindern, da die zentralen
sprachlichen Ausfille meist vergesellschaftet sind mit weitergehenden Ausfillen mo-
torischer und sozialer Art, wodurch eine Lokalisation der Storungsherde oft schwie-
rig wird und der Eindruck einer Gesamtretardierung mit u. U. erheblichen Schwach-
sinnsformen entsteht, so daB dann nicht selten die Ansicht auch von Fachirzten
und Fachpidagogen vertreten wird, die sprachliche Behinderung sei in erster Linie
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als eine Folge der geistigen Behinderung aufzufassen, weswegen speziell sprach-
liche TherapiemaBnahmen dann auch prognostisch ungiinstig beurteilt und deshalb
auch von den Kostentrigern manchmal abgelehnt werden.

Sicher trifft diese Folgerung in vielen Fillen zu, aber sie kann nicht einfach verall-
gemeinert werden. Vor allem dann ist bei der Klassifizierung »Sprachschiddigung in-
folge geistiger Behinderung« Vorsicht geboten, wenn spezielle Untersuchungsmalf3-
nahmen insbesondere differentialdiagnostischer Art nicht durchgefithrt wurden. Da-
von bleiben selbstverstindlich gewisse sprachliche Behinderungsformen z.B. bei
Mongolismus, Kretinismus u. &. unberiihrt, hierbei sind allerdings auch die sprach-
lichen Ausfallserscheinungen groBtenteils nicht aphasisch bestimmt.

Besonders leicht kénnen dann Fehlbeurteilungen der kindlichen Gesamtpersénlich-
keit unterlaufen, die ja vorwiegend vom Aspekt der schulgemidBen Férderungs-
mbglichkeiten her mitbestimmt wird, wenn semantische Aphasieformen mit einer
Stérung in der symbolischen Deutung und Sinnerfassung der Sprachgehalte vorliegt,
die begleitet werden von Stérungen der rechnerischen Beziige, so dafl im Gefolge
der aphasischen Stoérung eine totale Akalkulie vorliegen kann, wodurch ein nicht
so sehr mit der komplexen Problematik solcher Syndrome Vertrauter erst recht
zu pidagogischen und psychologischen Irrtiimern neigt, vor allem, solange die ein-
seitige intellektuelle Uberbewertung im gesamten pidagogischen Wirkungsbereich
nicht zugunsten anderer, ebenso wichtiger Faktoren eingeschrinkt ist.

Natiirlich bedingt das wechselseitige Beziehungsverhiiltnis zwischen Sprache und
Intelligenz, worauf auch Heese (4) hingewiesen hat, bei zentralen Sprachschidigun-
gen des Kindesalters eine Beeintriichtigung in der Entwicklung der latent vorgege-
benen Intelligenzfunktionen, die ja zu ihrer Entfaltung und Demonstration an zen-
tralsprachliche Leistungs- und Funktionsvoraussetzungen gebunden sind. In diesen
Fillen jedoch ist dann die festgestellte Intelligenzminderung als sekundire Folge-
erscheinung anzusehen, die um so schwerwiegender und nachhaltiger wirksam ist, je
schwerer, komplexer und frither die zentrale Schidigung der Sprachregion verur-
sacht ist.

Wie einerseits beim Kinde die Entwicklung der intellektuellen Funktionsfahigkeit
durch die aphasischen Sprachstorungen behindert wird, so erfolgt andererseits beim
Erwachsenen ein allmihlicher intellektueller Leistungsabbau bei lingerem Beste-
hen einer unbehandelten aphasischen Storung, der progredient wichst mit der
Schwere und dem Umfang der Storung und der Zeitdauer ihres Bestehens.

Dieser demente Proze3 beim Erwachsenen wird zusitzlich noch geférdert durch
priméire psycho-organische Verinderungen, die meist mit den aphasischen Storun-
gen vergesellschaftet sind, und durch die sekundiren psycho-reaktiven Verhaltens-
storungen, die nicht selten in die geistige und soziale Isolation fiihren, weil die
Patienten sich, ihrer kommunikativen Unzulinglichkeit bewuBt, zuriickziehen von
Gesellschaft, Arbeits- und Kulturleben. Hierdurch jedoch begeben sie sich der Mog-
lichkeiten der zentripetalen Reizwirkung durch die Anforderungen stellende Umwelt
auf die Hirnfunktionen, die dann langsam verkiimmern.

Wie schwer die Stérungen der Sprache vom Patienten empfunden werden, zeigen
die AuBerungen vieler Kranker mit weitgehender Kérperlihmung, die besagen, dafB3
sie, hiitten sie nur die Moglichkeit einer teilweisen Rehabilitation, sich eher und
Jeichter mit einer korperlichen Dauerschiddigung abfinden wiirden als mit einer
sprachlichen Dauerbehinderung schwererer Art.

Das extremste Beispiel in dieser Richtung habe ich bei einem Frauenarzt erlebt,
der neben einer totalen rechtsseitigen Lihmung eine schwere expressive Aphasie
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mit EinschluB3 der graphischen Fihigkeiten erlitten hatte, die zweimal erfolglos be-
handelt worden war, mit der Folge des Auftretens depressiver Reaktionen, die in
Selbstmordabsichten gipfelten, weil er keinen Sprachkontakt zur Mitwelt mehr be-
saf3.

Aus diesen Griinden ist die Sprachtherapie bei erwachsenen Aphasikern, wie auch
Leischner (6) betont, sehr eng an seine berufliche Sphire gebunden, weil von dort
her eine psychisch und pidagogisch bessere Ausgangsposition fiir die Therapiemal3-
nahmen gegeben ist. Zum anderen hat der Patient das Gefiihl, durch seine Erkran-
kung nicht vollig abseits der titigen Gesellschaft zu stehen. Gleichzeitig wird in
ihm die Hoffnung wachgehalten, irgendwann wieder einmal »dabei«-zusein.

Auch hierzu moge ein Beispiel aus der Praxis demonstrieren, wie wichtig die Hoff-
nung des Patienten, gestiitzt auf moglichst schnelle, wenn auch zuniichst nur kleine
Erfolge der Sprachbehandlung, fiir den Lebens- und Genesungswillen ist, worauf
die Therapie aufbauen kann:

Ein siebenundzwanzigjihriger Mann lag ein Jahr nach einem Autounfall mit spasti-
scher Rechtsseitenlihmung und fast totalem expressivem Sprachverlust bei relativ
guten Partialleistungen im Sprachverstindnis in einem Krankenhaus, ohne daf sicht-
bare Besserung eintrat. Der Versuch, den Patienten im Bettenunterricht gemeinsam
mit Kindern zu unterrichten, schlug fehl, weil der Patient sich hier fehlplaciert
tithlte und in die Introversion fliichtete. Er verweigerte jede Mitarbeit. Auf Driin-
gen der Eltern wurde der Kranke schlieBlich in ein anderes Krankenhaus verlegt,
wo ich ihn kennenlernte. Im klinischen Entlassungsbericht war der Patient als
»kaum weiter besserungsfihig« bezeichnet worden. Die erste Begegnung mit ihm
zeigte eine depressive, lethargische Grundhaltung, resigniert, ohne Rehabilitations-
willen. Nach einer griindlichen, sich iiber mehrere Tage erstreckenden Untersuchung
unter Wiirdigung der Krankengeschichte und nach eingehender Exploration der El-
tern begann die Arbeit mit vorsichtig gefithrten psychotherapeutischen Fiihrungs-
gespriichen iiber die Art und pathologischen Ursachen der Stérung, iiber die Mog-
lichkeiten und Aussichten einer sprachlichen Rehabilitationsbehandlung und iiber
die Griinde des bisherigen MiBerfolges. Es gelang, das Vertrauen des Patienten
zu sich selbst und die Hoffnung wiederaufzubauen. Er machte in etwa vier Mona-
ten stationidrer Behandlung, die allerdings sehr intensiv und mehrdimensional betrie-
ben wurde, solche Fortschritte, daBB er das Rechtsgeschift eines Grundstiickskauf-
vertrages abschlieen konnte, wobei der Notar, aus Zweifeln an der Geschiiftsfihig-
keit des Patienten, darauf bestand, daB8 der Kranke Inhalt und rechtliche Folgerun-
gen aus dem Vertrag sprachlich eindeutig ausdriickte. Das gelang dem Patienten
auch. Danach gingen die sprachlichen Fortschritte noch schneller voran.

Was hier am Erwachsenenbeispiel gezeigt wurde, gilt sinngemiB natiirlich auch fiir
die aphasisch geschidigten Kinder, nur mit dem Unterschied, daf3 ihre intellektuelle
Leistungsfihigkeit noch nicht voll entwickelt und demzufolge die schulische Lauf-
bahn von Anfang an negativ ausgerichtet ist mit entsprechenden reaktiven psychi-
schen und sozialen Folgen, zumal diese Kinder, sehr oft mit plegischen oder pare-
tischen Ausfillen unterschiedlicher Art, meist zu spiit in eine fachgerechte Behand-
lung kommen, so daB3 eine folgenschwere sekundire Fehlentwicklung auf breiter
Basis bereits stattgefunden hat und die habilitationsgiinstigen Entwicklungsphasen
tiir die sprachlichen und sonstigen Hirnleistungen verpaft sind.

VerhiltnismiBig selten sind die Fille, wo aphasische Kinder so rechtzeitig in eine
Behandlung kommen, daf3 eine einigermaBen friihzeitige Korrektur der weiteren
Entwicklung mit Aussicht auf ausreichenden Erfolg im Hinblick auf die schulisch-
soziale Laufbahn méglich ist.
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Auch hier moge ein Beispiel illustrieren, wie irrig eine Beurteilung der kindlichen
Gesamtpersonlichkeit ausfallen kann, solange die sprachlichen Leistungen unbehan-
delt sind:

Ein etwa fiinfjihriges Middchen wurde wegen einer vorwiegend motorisch-aphasi-
schen Stérung in Verbindung mit geringfiigigen spastischen zentralmotorischen Stérun-
gen nach friihkindlicher, nicht niher feststellbarer Hirnerkrankung klinischerseits
zur Sprachbehandlung iiberwiesen. Seitens des Krankenhauses war auf Grund der
dort angestellten fachirztlichen, psychologischen und heilpidagogischen Untersu-
chungen und Beobachtungen den Eltern mitgeteilt worden, daB3 offensichtlich eine
geistige Behinderung vorlige, mit der sie sich abfinden miiiten, und dafB es schon
sehr viel wire, wenn durch die bevorstehende Sprachbehandlung die Méglichkeit
geschaffen wiirde, daBl das Kind vielleicht mit der fraglichen Aussicht auf einigen
Erfolg die Sonderschule fiir Lernbehinderte besuchen kénne. Nach meinen anfing-
lichen heilpidagogischen und psychologischen Untersuchungen konnte ich den El-
tern keine andere Auskunft erteilen, formulierte sie aber so, dafl den Eltern eine
gewisse Hoffnung blieb.

Nach einer etwa eineinhalbjihrigen ambulanten Sprachbehandlung war die aphasi-
sche Storung bis auf geringfiigige Reste abgebaut. Gleichzeitig war die psychische
wie geistige Entwicklung einschlieBlich des Sozialverhaltens so weit normalisiert,
daB8 bei der Schulreifeuntersuchung im Zusammenhang mit der bevorstehenden
Einschulung von 50 méglichen Punkten 45 erreicht wurden. Von einer geistigen
Behinderung war nichts mehr feststellbar.

Die in diesem Zusammenhang erwihnten aphasischen Sprachstérungen bei Kindern
beziehen sich allerdings nur auf Lisionen infolge zentralorganischer Prozesse vor
dem Spracherwerb, was ja die spiitere ganzheitliche Beurteilung so schwierig macht.
Bei aphasischen Stérungen im Kindesalter nach der Phase des Spracherwerbs (durch
Unfallfolgen oder Krankheit) nihert sich die Problematik bereits der, wie sie
bei Erwachsenen vorliegt. Von solchen Stérungen hat u. a. Zimneck (10) berichtet.

Gerade die Ursachen vor dem Sprachalter sind ja #rztlicherseits im Zeitpunkt der
Schiidigung noch nicht in Beziehung zur Sprache zu sehen, so daB3 hieriiber meist
Unklarheit besteht. Lediglich im RiickschluBverfahren auf Grund der sprachpatho-
logischen Symptomatik kann im vorgeriickten Kindesalter in Verbindung mit einer
sehr sorgfiltig erarbeiteten Anamnese eine einigermal3en exakte Diagnose iiberhaupt
gestellt werden, die es ermoglicht, eine Therapie mit positiver Prognose zu betreiben.
Dabei wird es wesentlich darauf ankommen, wieweit der Sprachheilpidagoge in der
Lage ist, im Zusammenhang mit der sprachlichen Stérung vorhandene somatische
Normabweichungen auch nur geringer Art richtig zu deuten, wie auch umgekehrt
der Neurologe in der Lage sein muf}, sprachpathologische Erscheinungen neurolo-
gisch auszuwerten im Hinblick auf eine eventuelle Lokalisation. Das ist um so
bedeutungsvoller, als auch ein EEG nicht immer spezifische und auswertbare
Anhaltspunkte fiir eine lokalisierbare Hirnstorung ergibt.

Die Praxis gerade bei Kindern zeigt immer wieder, daf3 keine neurologischen Be-
funde festgestellt werden, da die sprachliche Symptomatik nicht beurteilt werden
kann infolge unzureichender Sachkenntnis des Arztes auf dem Sprachsektor, obwohl
in sehr vielen Fillen die sprachlichen Ausfille selbst die einzigen neurologischen
Symptome fiir eine Hirnstérung iiberhaupt darstellen. Die besondere Schwierigkeit
liegt bei Kindern eben darin, dal durch die schon sehr frith verursachte Schidigung
infolge falscher rezeptiver, expressiver wie semantischer Assoziationen Fehlleistun-
gen in den Schaltungen und Bahnungen in oft verwirrender Breite und Fiille ent-
stehen, die das Gesamtbild wesentlich verzerren kénnen, so daf3 es oft schwer wird,
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primédre Ursache und Wirkung, die ihrerseits sekundir ursichlich wirkt fiir neue
Stérungen, ins rechte Verhiltnis zu setzen.

Eine entscheidende Hilfe gibt hierbei die genauere Kenntnis der hirnpathologisch
bedingten Sprachstérungen mit ihren geistig-psychischen Begleiterscheinungen bei
Erwachsenen, ohne die im Grunde eine Abklirung der friihkindlich erworbenen
Sprachdefekte iiberhaupt kaum méglich sein diirfte.

Gerade die neuere angelsichsische und speziell amerikanische Fachliteratur gibt zu
dem Komplex der Aphasien eine Fiille von Anregungen, wobei u. a. auf WepMAN
(9) verwiesen wird, die dartun, wie fraglich die hergebrachten Aphasietheorien teil-
weise geworden sind und welche Vielschichtigkeit dieser Fragenkomplex einschlie3-
lich der Agnosien und Apraxien wie auch der schriftsprachlichen Funktionsleistun-
gen, aber auch der zentralauditiven Funktionstiichtigkeit, mittlerweile erreicht hat,
ohne daf3 bisher eine ausreichende Abklirung und fiir die Praxis bewihrte und
richtungweisende Neuorientierung stattgefunden hitte. Viele Meinungen stehen
neben- und zum Teil gegeneinander.

Dabei ist es auffillig, da3 die logopidischen Erfahrungen im Umgang mit Aphasi-
kern gerade in jlingster Zeit die Entwicklung entscheidend beeinflussen, ganz ein-
fach deshalb, weil sie meist den lingeren und intimeren diagnostischen und thera-
peutischen Kontakt mit den Kranken haben, der es erlaubt, entsprechende Beobach-
tungen und Untersuchungen anzustellen, die der »aphasiologischen« Forschung wert-
volle Impulse geben konnen. Auf diese Tatsache hat u. a. GREwWEL (3) sehr deutlich
hingewiesen.

Gerade die Entwicklung der letzten Jahre sowohl bei den Hirnpathologen als auch
bei den Sprachheilpidagogen (7) zeigt, wie abhingig im Grunde beide voneinander
sind sowohl bei der Lokalisation der Stérungen als auch bei der Indikation der
therapeutischen Mafnahmen, die oft weit {iber den engeren sprachlichen Rahmen
hinausgehen muf, wobei allerdings eine Tendenz immer deutlicher erkennbar wird:
der heilpidagogische Aspekt, im Grunde schon von den alten Griechen gesetzt,
gewinnt zusehends an Bedeutung in der modernen medizinischen Wissenschaft, der
dort Schwerpunkt zu werden beginnt, wo die herkémmlichen medizinischen Mittel
eine Grenze finden, wie das in hervorragendem Mafe bei den Hirnleistungsstérun-
gen naturgemif3 der Fall ist. Es sind nicht die unbedeutendsten Vertreter gerade
der Medizin, die hier den Heilpidagogen zu einer eigenverantwortlichen und gleich-
berechtigten Partnerschaft im gemeinsamen Dienst am Kommunikationsgestorten
aufrufen.

Hierdurch ist mittlerweile im europiischen Rahmen eine Entwicklung eingeleitet, die
hoffentlich auch in absehbarer Zeit ihre Friichte triigt in der Schaffung eines neuen
Berufszweiges, des »Spracharztes« im neuen Sinne, der, aufbauend auf heilpddagogi-
schen Grundlagen, ausbildungsmiifig die notwendigen medizinischen Kenntnisse er-
worben hat, um der ihm gestellten Aufgabe fiir die Zukunft ausreichend gerecht
werden zu kénnen.

Die Erreichung dieses Zieles erscheint um so dringender, als die heutige Arbeit der
Arzte wie der Pidagogen an Hirngeschidigten noch mit Mingeln behaftet ist, die
darin bestehen, daB dem einen fehlt, was der andere hat, Mingel, die auch in
einer bestméglichen Zusammenarbeit zur Zeit nur teilweise behoben werden kén-
nen.

Andererseits aber stellt die Sprache eine integrierende Zentralfunktion des Mensch-
seins {iberhaupt dar, deren Stérungen ihn in seinem Wesenskern treffen, so daf3
deren Heilbehandlung folglich zu den zentralen humanitiren Aufgaben Berufener
zu gehoren scheint.
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Umschau und Diskussion

Deutsche Gesellschaft fiir Sprach- und Stimmheilkunde

Jahrestagung, der die Jahresversammlung der Deutschen Hals-, Nasen-, Ohren-Arzte

vorausgeht, findet am 17. Mai 1969 in Mainz statt.

1.

2.

3.

4.

Wissenschaftliches Programm:
Professor Leischner, Bonn:
Stand der Aphasieforschung und Behandlung der Aphasiker.
Dr. Konig, Bern:
Sprachstérungen bei Kindern mit infantilen Cerebralparesen.
Prof. Dr. Biesalski, Mainz:
Erfassung und Behandlung sogenannter Risikokinder mit Hor- und Sprachstérungen.
Vortrige entsprechend Anmeldungen.

Tagungsort: GroBer Horsaal der Medizinischen Universitits-Klinik, Mainz, Langenbeck-
strafBe 1, von 15.00 bis 19.00 Uhr.

Anmeldungen an den Geschiftsfithrer der Gesellschaft, Herrn Prof. Dr. P. Biesalski, Abt.

fiir Hor-, Stimm- und Sprachstérungen der Universitits-HNO-Klinik Mainz, Langenbeck-
stralle 1.
Am 18. Mai 1969 findet die 5. Fortbildungstagung fiir Logopidden in Mainz statt.
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Internationale Sonnenberg-Tagungen

1. 6. — 10. 6. 1969 Die Rehabilitation der Spastiker
29. 11. — 8. 12. 1969 Die Rehabilitation der Geistigbehinderten

Tagungsstitte: Internationales Haus Sonnenberg bei 3424 St. Andreasberg (Oberharz).
Tagungsbeitrag: 86,— DM einschl. Unterkunft und Verpflegung, fiir Studenten 73,— DM.

Meldungen werden erbeten an die Geschiftsstelle des
Internationalen Arbeitskreises Sonnenberg, 33 Braunschweig, Bankplatz 8, Postfach 460.

Kursus zur Erlernung der Akzent-Methode nach Svend Smith
Die Methode dient der Behandlung funktioneller Stimm- und Sprachstérungen (insbeson-
dere Phonasthenien und Stottern).
Hamburg, 28. Juli bis 2. August 1969

Teilnehmerbeitrag 175,— DM. Fiir Unterkunft und Verpflegung hat jeder Teilnehmer selbst
zu sorgen. Anmeldeschluf3: 30. Juni 1969.

Der Empfang findet am 27. Juli 1969 um 20.00 Uhr im Phonetischen Institut der Universitit
Hamburg 36, Alsterglacis 3, statt.

THE BRITISH ASSOCIATION FOR APPLIED LINGUISTICS
im Namen von
THE INTERNATIONAL ASSOCIATION OF APPLIED LINGUISTICS (AILA):

SECOND INTERNATIONAL CONGRESS OF APPLIED LINGUISTICS

An interdisciplinary Congress of interest to Linguists — Psychologists — Sociologists —
Language teachers — Educational administrators — Neurophysiologists — Speech therapists
— Information scientists — Communications engineers -— Lexicographers

CAMBRIDGE - 8.-12. SEPTEMBER 1969

Niheres durch:
Aila Congress, Department of Linguistics, Sidgwick Avenue, Cambridge, England

4. Internationaler KongreB fiir Heilpiidagogik

(mit Arbeitskreis fiir das sprachbehinderte Kind)
vom 24. bis 27. September 1969, Wien
Anmeldung: 4. Internationaler Kongref3 fiir Heilpidagogik, KongreBbiiro, Universitiits-
Kinderklinik Wien, Spitalgasse 23, A-1090 Wien.

Ein Film iiber die Erziehung schwerhoriger Kinder
»Die Klasse von Herrn Schmidt«

Eine Produktion des Norddeutschen Rundfunks fiir das III. Fernsehprogramm NDR/RB/
SFB. Mittwoch, 29. Januar 1969.

Der Film, der auch von anderen Programmen iibernommen werden soll, berichtet von
einer 4. Klasse der Schwerhérigenschule Hamburg. Er stellt Ursachen und Folgen der
Schwerhorigkeit dar, zeigt den Einsatz technischer Mittel und die besondere Methodik des
Unterrichts bei Schwerhorigen. Facharzt und Fachpidagoge, schwerhorige Schiiler und ihre
Eltern kommen zu Wort und machen die Not und die Probleme des Horgeschidigten
deutlich.

Der Film ist als Aufklirungsmittel hervorragend geeignet. Die Notwendigkeit der Einrich-
tung leistungsfihiger gegliederter Schwerhorigenschulen mit weiterfiihrenden Bildungsmog-
lichkeiten (Realschule, Gymnasium) und ihrer Ausstattung mit modernen technischen An-
lagen wird iiberzeugend veranschaulicht.
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Aus der Organisation

Bericht der Landesgruppe Saar
in der Deutschen Gesellschaft fiir Sprachheil-
pidagogik e. V.

Am 27. Mai 1967 wurde die Landesgruppe
Saarland gegriindet. Gegenwiirtig ziihlt sie
28 Mitglieder.
Die iiberwiegende Mehrheit der Mitglieder
arbeitet als Kursleiter nebenamtlich in der
Ambulanz. Im Jahre 1968 gab es im Saar-
land 55 Sprachheilkurse, in denen 940
Sprachbehinderte betreut wurden.
Das Saarland besitzt auBBerdem eine Sprach-
heilschule in Homburg, in der sprachbehin-
derte Kinder stationir behandelt werden
konnen.
Im Jahre 1968 fanden zwei Mitgliederver-
sammlungen und vier Vorstandssitzungen
statt. Die Mitgliederversammlung  am
27. Mirz 1968 in Saarbriicken war gut be-
sucht. Im Mittelpunkt stand neben der Be-
ratung des neuen Satzungsentwurfs der AG
ein Film, der von der Sprachheilschule
Mannheim zur Verfiigung gestellt worden
war. Er zeigte Uberpriifungs- und Behand-
lungsverfahren von Stammlern und Stotte-
rern an der genannten Schule. In der Dis-
kussion wurde der von Herrn Zimmermann,
Direktor der Mannheimer Schule, gezeigte
Therapieverlauf bei Stottern mit Einsatz
des Tonbandgeriites eingehend besprochen.
Die Kollegen waren der Meinung, daf3 sich
diese Therapieform auch in der Ambulanz
gut durchfithren lief3e.
Eine weitere Mitgliederversammlung in
Saarbriicken fand am 11. 9. 1968 statt.

Speth

Direktor Wilhelm Block, Hildesheim,
im Ruhestand
Am 3. November 1968 verabschiedete der
Herr Niedersiichsische Sozialminister Partzsch
im Rahmen einer Feierstunde und in An-
wesenheit zahlreicher Vertreter von Behor-
den und der Offentlichkeit sowie des Kolle-
giums und der Mitarbeiter der Niedersiichsi-
schen Landestaubstummenanstalt Hildesheim
den Direktor Wilhelm Block.
Weit iiber 40 Jahre seines Lebens stand
Herr Block im Schuldienst und insbesondere
in der Arbeit am Sonderschulkind. Diese
begann, nach seiner Ausbildung zum Hilfs-
schullehrer unter Gustav Lesemann, im Jahre

1929 an der Hilfsschule in Cuxhaven, wo
er auch bald eine Sprachheilklasse einrich-
tete. Nach Absolvierung eines weiteren Zu-
satzstudiums zwecks Ausbildung zum Sprach-
krankenlehrer an der Universitit Hamburg
wurde er an die Sprachkrankenschule in der
Altonaer StraBle versetzt, die zu dieser Zeit
unter der Leitung Adolf Lambecks stand.
Im Jahre 1938 erhielt er den Auftrag zur
Griindung und Leitung der Sprachkranken-
schule in Hamburg-Harburg, die er dann in
den Jahren nach dem Zweiten Weltkrieg
weiter ausbaute. Nach einem weiteren vier-
semestrigen Studium an der Hamburger
Universitit legte er auch noch das Examen
fir das Lehramt an Schwerhorigen- und
Gehorlosenschulen ab.

Nachdem er im Jahre 1952 die Leitung der
Niedersichsischen Landestaubstummenanstalt
in Hildesheim iibernommen hatte, gelang
ihm auch hier ein weitgehender Ausbau
dieser Einrichtung. Auf seine Initiative er-
folgten u. a. die Einrichtung des Kindergar-
tens fiir Hor- und Sprachgeschidigte St. Lam-
berti, der Internatsneubau in der Silber-
fundstraBe und damit im Zusammenhang
die Griindung einer stationiren Abteilung
fiir Stotterer, deren Wert anliBlich der Ta-
gung der Arbeitsgemeinschaft fiir Sprach-
heilpidagogik im Jahre 1962 ausdriicklich
gewiirdigt wurde.

Wilhelm Block blieb, trotz der 1952 erfolg-
ten Verlagerung seiner Titigkeit auf das
Gebiet des Horgeschidigtenbildungswesens,
immer der Sprachheilpidagogik verbunden.
Davon zeugen auch seine stindigen Bemii-
hungen um die Einbeziehung der Sprach-
krankenschulen Hamburgs und Hannovers
in den Besucherkreis des durch ihn 1962
geschaffenen Schullandheimes in Sievers-
hausen im Solling. Auch nach seinem Aus-
scheiden aus dem aktiven Schuldienst wird
Herr Block weiterhin fiir die Belange des
Sonderschulkindes titig sein und wirken.
Der Direktor des Niedersichsischen Landes-
sozialamtes, Herr Kobus, kiindigte an, dal}
noch zahlreiche Aufgaben auf Herrn Block
warten wiirden.

So mogen ihm noch viele Jahre in Gesund-
heit und bei Schaffenskraft beschieden sein,
damit er in diesem Sinne den noch vor ihm
stehenden Aufgaben gerecht zu werden ver-
mag.
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Mimi Scheiblauer {

Am 13. November 1968 starb ganz uner-
wartet die groBe Schweizer Pidagogin Dr.
h.c. Mimi Scheiblauer im Alter von 77
Jahren.

Die Verstorbene erhielt ihre Grundausbil-
dung durch den Genfer Musikpidagogen
Emile Jacques Dalcroze und legte im Jahre
1911 in Hellerau bei Dresden das Examen
einer Rhythmiklehrerin ab. Sie erzog Kin-
der und Erwachsene, Gesunde und Kranke
durch Musik und Bewegung und erkannte
immer mehr, welche Moglichkeiten der Be-
einflussung hier geboten werden. Schon in
den zwanziger Jahren kam Mimi Scheiblauer
in der Ziiricher Taubstummenanstalt mit
Gehorlosen zusammen und erdffnete ihnen
durch die Ausbildung des Vibrationssinnes
den Zugang zur Musik. Spiter zeigte es
sich, da3 durch die intensive Schulung de:
Konzentrationsfihigkeit die Arbeit der Taub-
stummenlehrer wesentlich unterstiitzt wird.
Das zeigt sich besonders beim Absehen,
Sprechen und in der Horerziehung. Dariiber
hinaus bewirkt die Rhythmik eine Auflok-
kerung des gehorlosen Kindes, sie gibt ihm
Freude an der Bewegung, sie verhilft ihm
zu groflerer Kontaktfihigkeit und 16st es aus
seiner Vereinsamung.

Eines der Mittel, dem gehorlosen Kind ein
neues Selbstwertgefithl zu geben, besteht
darin, mit ihm Theater zu spielen. Jedes
Jahr fithrte Mimi Scheiblauer mit den Schii-
lern der oberen Klassen ein Krippenspiel
auf, und hiufig gestaltete sie Mirchenspiele.
Sie verstand es, die Kinder schopferisch zuv
bilden und sie fiir ihre Aufgabe zu begei-
stern. Eines der schonsten Krippenspiele
wurde in dem Film »Das Krippenspiel der
Taubstummen« festgehalten.

Im Laufe einer langen und vielseitigen Lehr -
titigkeit auf allen Gebieten der Heilpiad-
agogik erkannte Mimi Scheiblauer immer
mehr, dall durch Bewegung und Musik der
entscheidende Zugang auch zum schwerge-
schidigten Kind gefunden werden kann.
Dargestellt werden diese Moglichkeiten in
dem Film »Ursula oder das unwerte Le-
ben«, der 1966 in der Schweiz mit beispiel-
losem Erfolg aufgefithrt wurde. Der Film
»Rhythmik« gibt Kunde von ihrer Arbeit
mit »normalen« Kindern und Jugendlichen
Seit 1957 hat Mimi Scheiblauer in Bremen
jahrlich ein- bis zweiwdchige Kurse gegeben
und Lehrern aller Schulsparten, Kindergirt-
nerinnen und Jugendleiterinnen gezeigt, wie
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man die »Rhythmische Pidagogik«, so be-
zeichnete sie ihre Erziehungsidee in den
letzten Jahren, im Schulalltag der Grund-
und Sonderschulen, im Schulkindergarten
und im Kindergarten anwenden kann.

1966, dasJahr ihres75. Geburtstages, brachte
ihr die Anerkennung der Offentlichkeit in
der Schweiz. Im Mirz wurde ihr die Hans-
Georg-Nigeli-Medaille iiberreicht, und am
29. April verlieh ihr die Philosophische Fa-
kultit der Universitit Ziirich den Ehren-
doktor.

Noch im September 1968 gab Mimi Scheib-
lauer in Bremen zwei Wochenkurse iiber die
Rhythmische Pidagogik in der Grundschule,
im Kindergarten und in der Sonderschule.
Wieder hat sie 60 bis 80 jiingeren und ilte-
ren Piddagogen wertvolle Anregungen und
Hilfen gegeben. Wohl schien sie etwas mii-
der, aber die Ausstrahlungskraft ihrer Per-
sonlichkeit, die Strenge gegen sich selbst
und ihre Giite dem Kind gegeniiber waren
unverkennbar spiirbar. So bleibt uns die
Verpflichtung, ihr Werk mit unseren Mog-
lichkeiten zu erhalten.

Elisabeth Meyer

Felix Trojan T

Am 19. Dezember 1968 ist in Wien ein weit
iiber die Landesgrenzen Osterreichs hinaus
bekannter und geschiitzter Fachgelehrter fiir
immer dahingegangen. Mit Prof. Dr. Felix
Trojan verliert die internationale Fachwelt
auf dem Gebiet der Phonetik und der Lo-
gopidie einen bedeutenden Theoretiker, der
mit seinen zahlreichen Schriften und Vor-
trigen allen einschliigig Titigen sowie einer
aufnahmebereiten studentischen Jugend viel-
fache Anregungen gegeben hat.

Prof. Dr. Felix Trojan wurde am 18. August
1895 in Tulln bei Wien geboren. Als Stu-
dent galt sein groBtes Interesse den Diszi-
plinen Germanistik und Musikwissenschaft.
Mit 24 Jahren promovierte er in Wien zum
Dr. phil. Vom Jahre 1923 an war er den
Studenten der Wiener Universitit als Lektor
fiir Sprecherziehung ein von seinem Gegen-
stand faszinierter Lehrer. Trotz seiner spi-
teren intensiven Beanspruchungen hat er
diese Tiitigkeit niemals aufgegeben.

Im Jahre 1945, als die Sprachambulanz nach
dem Abgang G. E. Arnolds (v. der 1. HNO-
Klinik) verwaist war, sprang er fiir die Uber-
gangszeit dort ohne Zogern ein. Im Jahre
1947 wurde Trojan Dozent fiir Phonetik, das
Jahr 1963 brachte ihm den Titel eines or-



dentlichen Universitiitsprofessors. Eine letzte
Freude wurde ihm noch zuteil, als er knapp
vor seinem Tode mit dem Osterreichischen
Ehrenkreuz fiir Wissenschaft und Kunst
I. Klasse ausgezeichnet wurde.

Dem fachkundigen Ausland wird Prof. Dr.
Felix Trojan nicht zuletzt als Priisident der
Internationalen Gesellschaft fiir Biophonetik,
als Vizeprisident der Internationalen Gesell-

schaft fiir Logopiddie und Phoniatrie, als
Mitherausgeber der »Folia Phoniatrica und
Phonetica« und als liebenswiirdiger Priisident
des XIII. Kongresses der Internationalen
Gesellschaft fiir Logopidie und Phoniatrie
in Wien in Erinnerung bleiben.

Alle, die ihn kannten, werden ihm ein ehren-
des Andenken bewahren!
Franz Maschka

Buiuicher und Zeitschriften

Oerter, R.: Moderne Entwicklungspsycholo-
gie. Verlag Ludwig Auer, Donauworth, 3.
Auflage 1968, 480 Seiten, Leinen 14,80 DM.

Oerter hat nicht aus zwolf Biichern iiber
Entwicklungspsychologie ein dreizehntes zu-
sammengeschrieben, sondern er hat sich um
eine eigenstindige Darstellung bemiiht. Die
ist ihm it anerkanntem Erfolg gelungen:
Die 1. Auilage seines Buches war nach vier,
die 2. Auflage nach zehn Monaten vergrif-
fen, so daB es nun bereits in 3. Auflage
(1968) vorliegt. Man konnte zugespitzt sa-
gen, dal3 er nichts wiederholt, was in vor-
liegenden bekannten Darstellungen steht,
dafiir das bringt, was dort fehlt. So ist
wirklich eine Darstellung »moderner« Ent-
wicklungspsychologie entstanden.

Das erste Kapitel (»Zur Theorie der psychi-
schen Entwicklung des Menschen«) setzt
sich u. a. kritisch mit der »Entwicklung als
Stufengang« (z. B. Tumlirz, Ch. Biihler,
Kroh) auseinander und stellt der Phasen-
lehre die Auffassung von der »Entwicklung
als soziales Lernen« gegeniiber, so dal} da-
mit das Buch seine Grundthese (Entwicklung
als LernprozeB) erhilt. Vom Entwicklungs-
prozel3 — der einerseits zur Differenzierung
und Zentralisation wie zur Verfestigung und
Kanalisation andererseits fithrt — wird das
erste Lebensjahr — in Ubereinstimmung mit
Portmanns Auffassung — ausgenommen,
weil da der Entwicklungsprozef3 »vorwie-
gend als Reifungsproze3 aufzufassen« ist. —
Im zweiten Kapitel wird »der Leser mit
neueren Ansitzen und Ergebnissen zur Mo-
tivationsforschung bekannt gemacht«. Er er-
fihrt iiber Nachahmung, Neugierverhalten,
Entwicklung der Leistungsmotivation und
zur Entwicklung des Willens Wesentliches.

— Das dritte Kapitel ist der Entwicklung
von Werthaltungen (attitudes) gewidmet,
das vierte behandelt die Entwicklung ko-
gnitiver Leistungen. Seine Abschnitte behan-
deln »Allgemeine Kennzeichnung der gei-
stigen Entwicklung«, »Die geistige Entwick-
lung als Leistungsfortschritt in Intelligenz-
tests«, »Intelligenz als Gleichgewichtssystem
und seine Verinderung im Laufe der Ent-
wicklung«, »Intelligenz und Lernen«, und
schlieBlich ist — ab 2. Auflage — eine Dar-
stellung der Spiachentwicklung zu finden.
—  Methodenkritische Anmerkungen, um-
fangreiches Literaturverzeichnis und Sach-
register schlieen die Darstellungen ab.

Man mag sich anfangs am Wort »modern«
im Buchtitel stoBen. Nach der Lektiire des
Buches wird der Titel einsichtiger. Es liegt
gewil keine inhaltlich so geschlossene syste-
matische und systematisierende Darstellung
vor wie etwa von Kroh (Entwicklungspsy-
chologie des Grundschulkindes und Psycho-
logie der Oberstufe). Die zahlreichen neue-
ren Ergebnisse vielfiltiger Einzelforschun-
gen verbieten vorerst noch eine solche
Darstellung. Das Buch aber bringt gerade
viele derartige Ergebnisse, besonders auch
aus der verstreuten auslindischen Literatur.
Dazu erforderliche Begriffe werden vom
Verfasser gut definiert, seine Darstellung
wesentlicher Grundziige der Entwicklung ist
durch Tabellen und Diagramme aufgelockert
und wird durch sie sachlich unterbaut und
verdeutlicht. So ist ein interessantes, lesens-
und bedenkenswertes Buch entstanden, das
sehr zur Vertiefung, Erweiterung und Kor-
rektur eines #lteren »entwicklungspsycholo-
gischen Weltbildes« beitragen kann, selbst
wenn Kroh sich »leicht liest«.
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Jedoch: »Die Beschrinkung auf einige we-
sentliche Grundziige der Entwicklung und
eine theoretisch sinnvolle Verarbeitung des
vorliegenden uniibersehbaren empirischen
Materials zwangen vielfach zu einem
schmerzvollen Verzicht auf inhaltliche Be-
schreibung von Verhaltenseigenarten des
Kindes und Jugendlichen. Doch scheint ganz
allgemein in der Psychologie der Entwick-
lungstrend so wie in den Naturwissenschaf-
ten zu verlaufen, nimlich in Richtung auf
eine reine formale Beschreibung von Sach-
verhalten. Jede Verallgemeinerung wund
Verbesserung eines theoretischen Systems
muB} mit dem Verlust an inhaltlichem Reich-
tum bezahlt werden.« (S. 11.) O. Pliitzer

Klafki, W., Schulz, W., Kaufmann, F.: Ar-
beitslehre in der Gesamtschule. Verlag Ju-
lius Beltz, Weinheim 1968. 80 Seiten, kar-
toniert 4,80 DM.

Die »Hinfithrung zur modernen Arbeits-
und Wirtschaftswelt einschlieBlich  ihrer
technologischen und gesellschaftlich-politi-
schen Konsequenzen« (Klafki) ist als neues
Unterrichtsfach »Arbeitslehre« bisher haupt-
sichlich nur fiir die Hauptschule entworfen
und zum Teil schon eingefithrt worden.
Wolfgang Schulz setzt sich mit den Proble-
men auseinander, die sich besonders aus
dieser Tatsache ergeben, und kommt fiir die
integrierte Gesamtschule zu dem Schluf3,
daB3 diese eine technisch-6konomische Grund-
bildung fiir alle ihre Schiiler bieten muf,
nicht also nur fiir die »Volksschiiler« (Haupt-
schiiler) in ihren Reihen.

Wolfgang Klafki beschiftigt sich vorher mit
den »BewuBtseinssperren«, die sich auch im
Hinblick auf eine Arbeitslehre in der Ge-
samtschule aus dem traditionellen Selbstver-
stindnis der Schularten des allgemeinbilden-
den Schulwesens ergeben, und analysiert
diese Barrieren kritisch. Er sieht dann die
Hinfiihrung zur modernen Wirtschafts- und
Arbeitswelt als Auftrag aller Schularten
an und bietet einige Teilaufgaben im Rah-
men dieses Auftrages. Leider werden dabei
die Sonderschulen noch nicht beriicksichtigt.
Fritz Kaufmann bringt am SchluB des
Buches ein ausgezeichnet informierendes
Literaturverzeichnis zur Arbeitslehre, das
allerdings bei der stindig weiter steigenden
Flut der Veroffentlichungen auf diesem Ge-
biet leider den neuesten Stand schon bald
nicht mehr wiedergeben kann.

Wegen der Bedeutung der Arbeitslehre auch
zur Vorbereitung einer angemessenen beruf-
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lichen Eingliederung behinderter Jugendli-
cher sollten gerade die Sonderschullehrer
(hier die Sonderschullehrer fiir Hor- und
Sprachbehinderte) das Buch mit Interesse
lesen. Arno Schulze

Berufskunde fiir Hauptschulen. Unterrichts-
themen, Unterrichtsgestaltung, Unterrichts-
hilfen. Herausgegeben von der Bundesan-
stalt fiir Arbeitsvermittlung und Arbeitslo-
senversicherung, Niirnberg, in Zusammenar-
beit mit der Arbeitsgemeinschaft Deutscher
Lehrerverbinde und der Gemeinschaft Deut-
scher Lehrerverbinde. Wiesbaden (Univer-

sum Verlagsanstalt G.m.b.H.) 1968. 264
Seiten.
Das Buch konnen Lehrer kostenlos durch

die Arbeitsimter erhalten.
Aus dem Inhalt:
Unterrichtsthemen: Die Arbeitswelt — Pro-

duktions- und Leistungsbereiche — Die
Arbeitsstitten — Die Berufswelt — Berufs-
bereiche — Berufe in der Arbeitswelt —
Struktur und Ordnung der Berufe — Lehr-,
Anlern- und Einarbeitungsberufe — Auf-

stiegs-, Fachschul- und andere Ausbildungs-
berufe — Berufsbereiche an Hand von Bei-
spielen: Ein Lastkraftwagen wird herge-
stellt. Ein Haus wird gebaut. Eine Stadt
und ihre Einrichtungen. — Mensch und
Beruf — Die Berufe im Wandel — Die
Berufsausbildung und -fortbildung.
Unterrichtsgestaltung: Allgemeine Anregun-
gen — Die Aufgabe — Der Beitrag der
Unterrichtsficher — Methodische Anregun-
gen fiir den Unterricht und fiir Erkundungs-
vorhaben.

Unterrichtseinheiten: Produktions- und Lei-
stungsbereiche — Arbeitsstiitten — Sprache
der modernen Arbeitswelt — Mensch und
Beruf — Berufe im Wandel — Berufsaus-
bildung und beruflicher Aufstieg — Haftung
aus dem Lehrvertrag — Probezeit, eine Zeit
der Bewihrung — Jugendarbeitsschutzge-
setz — Anregungen zum Rechenunterricht
— Der Erkundungsbogen als Hilfe zur Be-
rufserkundung im Betrieb.
Unterrichtshilfen: Schaubilder und Tabellen
— Berufskatalog — Sonstige Hilfen — Schii-
lerheft »Auf dem Wege zum Beruf« —
Wandkalender »Berufe im Bild« — Doku-
mentation »Blitter zur Berufskunde« — Be-
rufskundliche Filme und Dias — Nachwort:
Die Berufsberatung.

Lehrer aller Schulformen fragen immer wie-
der — und heute besonders im Hinblick auf
die Arbeitsiehre — nach Unterrichtsmateria-



lien, Unterrichtshinweisen und Unterrichts-
hilfen. Dieser Band bietet solche »Handrei-
chungen« in vortrefflicher Weise. Man
merkt, daB3 gute Sachkenner an der Gestal-
tung mitgearbeitet haben: das Wesentliche
aus der Arbeits- und Berufswelt ist erfafB3t,
wird anschaulich und kurz, aber durchaus
nicht zu knapp abgehandelt. Die didaktisch-
methodischen Hinweise erleichtern die Un-
terrichtsvorbereitung des Lehrers sehr. Das
Buch ist ohne weiteres auch gut geeignet fiir
die Sonderschulformen, besonders aber fiir
die, die weitgehend nach dem Bildungsplan
der Hauptschule arbeiten, also z. B. fiir die
Sonderschule fiir Sprachbehinderte und fiir
die Schwerhérigenschule. Arno Schulze

Mierke, K.: Psychohygiene im Schulalltag.
Abhandlungen zur Pidagogischen Psycholo-
gie, Band VIII. Gemeinschaftsverlag Hans
Huber, Bern — Ernst Klett, Stuttgart. 336
Seiten, Leinen 28,— DM.

Das Buch mochte der Allgemeinorientierung
des Lehrers dienen, »der sich fiir die see-
lisch-geistige Gesundheit der ihm anvertrau-
ten Schiiler verantwortlich fiithlt und der
diesen, wenn es nétig ist, seelische Entfal-
tungs- oder gar Genesungshilfe leisten
mochte«. Damit wendet sich Mierke an die
Lehrer aller Schulsparten. Nicht zuletzt hat
er damit auch Sonderschullehrern eine Fiille
von Anregungen und Gedanken zu geben,
die nachgedacht und zur Uberpriifung der
realen Situation in ihrer Schule und Klasse
herangezogen werden sollten. Eine Erneue-
rung schulischen Geistes und schulischen All-
tags — nicht vorherrschend von der Organi-
sation her — aus humanem und hygieni-
schem Denken kiénnte die Folge sein.

Mierke unterscheidet zwischen vorbeugender
(priventiver) Psychohygiene in der Erzie-
hungspraxis und in der Bildungsarbeit der
Schule und korrigierender (restitutiver) Psy-
chohygiene im Rahmen pidagogischer und
psychagogischer MaBnahmen der Schule,
und schlieBlich erdrtert er Moglichkeiten und
Grenzen einer heilenden (kurativen) Psy-
chohygiene im Schulalltag. »Alle Ratschlige
der angewandten Psychohygiene griinden
sich auf eine umfassende und eingehende
Ursachenforschung«, bei der »die Erkennt-
nisse der Tiefen-, Entwicklungs-, Struktur-
und Sozialpsychologie« befragt werden.

Das Buch — es ist ein Handbuch geworden
— befaBt sich faktisch mit allen wichtigen

Fragen des Schulalltags. Die beiden Ein-
gangskapitel beschiiftigen sich mit »Allge-
meiner Hygiene in der Schule« (z. B. Ge-
sundheitszustand, Schulreife, Reiziiberflu-
tung, Wechsel zwischen Arbeits- und Er-
holungszeiten, sexuelle Aufklirung) und
»Aktionalen Faktoren einer Psychohygiene
im Schulalltag« (zum Beispiel Lebens-
und Leistungsstil, seelische Gesundheit des
Lehrers, Autoritit, Bildungs- und Arbeits-
gemeinschaft, Selbst- und Mitverantwortung
usw.). Die beiden SchluBkapitel diskutieren
den Einflufl psychohygienischer Erkenntnisse
und Erfahrungen auf Unterrichtsmethoden,
schulorganisatorische und bildungspolitische
Probleme.

Dazwischen wird ein so breiter Ficher an
Fragen des Schulalltags ausgebreitet, dal
seine Fiille wirklich nur angedeutet werden
kann: Arbeitsinteresse wecken, Begabung
erkennen, Schiilerselbstverwaltung, Didaktik
und Methodik einzelner Unterrichtsficher,
Ratschlige fiir Klassenzimmergestaltung,
Hilfe auch fiir behinderte und belastete Kin-
der, soziale Einordnung, Lernschwierigkei-
ten und Lernfehler, Reformbestrebungen
usw. Immer fillt die Klarheit der knappen,
sachlichen Sprache auf, die durch Fallbei-
spiele, Test- und Umfrage-Ergebnisse noch
lebendiger und eindringlicher wird.

Durch Mirkes Buch wird deutlich, welche
groBe Bedeutung die Erkenntnisse, Erfah-
rungen und Ratschlige der pidagogischen
Hilfswissenschaft Psychohygiene haben und
wie dringlich sie zu ihrer optimalen Ver-
wirklichung der Zusammenarbeit von Aus-
bildungsstitten fiir Lehrer, von Schulverwal-
tungsbehorden und Lehrern bediirfen (auch
Kulturpolitiker wiirden das Buch mit Ge-
winn lesen). Hinsichtlich neuerer Reforman-
sitze erscheint das Buch zu rechter Zeit als
Hilfe fiir Uberpriifung und Verbesserung
mancher iiberkommenen Form des Schul-
alltags. O. Plitzer

Beilagenhinweis

Dieser Ausgabe unserer Zeitschrift liegt ein
Bestellzettel fiir die von der Deutschen
Gesellschaft fiir Sprachheilpidagogik her-
ausgegebenen Schriften bei. Die Lieferung
erfolgt direkt vom Verlag Wartenberg &
Sohne, 2 Hamburg 50.

Fiir die Mitglieder der Deutschen Gesell-
schaft fiir Sprachheilpidagogik liegt auBer-
dem ein Exemplar der in Miinchen 1968
beschlossenen Satzung bei.
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Neurotische Autbauformen —
Wesen, Prinzip und Methode
der Behandlung

Von Dr. phil. HELENE FERNAU-HORN, Miinchen, mit einem Geleitwort von
Prof. Dr. J. H. Schultz, Berlin — 1969, 276 Seiten mit 37 Abbildungen und
1 Schallplatte, Ganzleinen DM 45—

Frau Dr. Fernau-Horn, die in der Behandlung von Sprechneurosen
uber reiche Erfahrungen verfiigt, fand in der Therapie des Stotterns
vollig neue Wege. Dabei ging sie von der Tatsache aus, daB eine
sog. Sprachibungsbehandl. zwecklos ist; denn fast jeder Stotterer
kann in der einen oder anderen Situation recht gut sprechen. Eben-
sowenig Aussicht auf Erfolg bietet eine rein psychotherap. Behand-
lung nach Freud oder Adler, da Stotterer zwar scheu und gehemmt
sind, aber schwere psychische Verhaltensstérungen beiihnen duBerst
selten gefunden werden. Durch die Beschadftigung mit der Neurosen-
lehre von Prof. Dr. J. H. Schultz kam die Verf. zu der Einsicht, daB
das Stottern zundachst als psychosom. Fehlgew6hnung eine Randneu-
rose darstellt, die durch Verschlimmerung der Symptome und Stei-
gerung der Sprechangst zur Schichtneurose wird. Ausgehend von
einer genauen Beobachtung der Symptome fand die Autorin, daB
der von ihr zuerst beschriebene erwartungsneurotische Hemmungs-
zirkel, der in seiner Weiterentwicklung zur angstneurotischen Hem-
mungsspirale wird, urspriinglich aus einer Hemmungskette im
prdaneurotischen Stotterstadium entstanden ist. Hieraus wurde aber
vollends deutlich, daB das friiheste Symptom des Stotterns eine
Blockierung der Atmung und mit ihr der Stimmgebung — also tiber-
haupt kein sprachliches Symptom ist. Darauf baut sich diese in vier
Jahrzehnten entwickelte Behandlungsmethode auf. Das Buch bie-
tet nicht nur die Behandlung des Stotterns, sondern auch die theor.
Voraussetzungen, die fir jeden, der sich mit Sprechneurosen be-
faBt, unentbehrlich sind.

HIPPOKRATES-VERLAG STUTTGART

Postfach 593




Charakteristische Merkmale:
Zwei-Kanal-Ubertragung:
Stereophones, d. h. rdumliches
Hdéren

Stereo-Mikrophon

Durch entsprechende Einstellung
der Mikrophonkapseln ist eine
Ubertragung mit oder ohne
Stereophonie méglich.
Elektro-dynamische Kopfharer
Muschelhérer, leicht und ange-
nehm zu tragen, guter Sitz durch
mehrere, verschieden geformte
Abdeckmuscheln nach Wahl;

auf Wunsch auch
Einsteckhérer lieferbar.
2-Kanal-Verstérker
Hohe Verstarkung. Grofie
Ausgangsleistung durch Spezial-
schaltung der Gegentakt-

dstufen bei spar
Stromverbrauch.
Batteriebetrieben, deshalb
unabhéngig vom Netz.
12 Transistoren, 4 Dioden,
Aussteuerungskontrolle durch
eingebautes Zeigerinstrument.
Klangblenden fiir hohe und tiefe

3

SIEMENS

Frequenzen (4 Kombinationen).
Drucktastenleiste mit Betriebs-
schalter, Batterie-Kontroll-
schalter, AVC-Schalter und
Klangblenden.

Gemeinsamer, stufenloser
Verstdrkungsregler fiir beide
Kanéle.

Getrennte Stufenregler fiir die
Einstellung des Ausgangs-
pegels in jedem Kanal
AnschluBmdglichkeiten fiir
Plattenspieler, Tonband-

oder Rundfunkgerat.

Siemens-

Stereo-
Einzeltrainer

fiir die Sprech-Erziehung des
hérbehinderten Kindes in
Elternhaus und Schule

fiir Einzel-Hortraining und
Artikulationsiibungen in Schule
und Beratungsstelle

SIEMENS AKTIENGESELLSCHAFT - Wernerwerk fiir Medizinische Technik - Erlangen



Schriftenreihe der Deufschen Gesellschaft fiir Sprachheilpidagoaik

e.V.

I Lieferung erfolgt vom Verlag Wartenberg & Sthne, 2 Hamburg 50, Theodorstr. 41 I :

Bei Direktbestellung gréBerer Mengen erhalten Schulen, Sprachheilheime, Kliniken und be-*

hérdliche Dienststellen Sonderrabatt.

Preise ab 1.1. 1969

Ubungsblitter zur Sprachbehandlung einschl. Mehrwertsteuer
1..Folge * | Wulff: FUXELISpler- A6E8Iten v vc s b iituiit s arsvis i Seven o TS DM
2. Folge * J. Wulff: Fiir Sch-Stammler und Sch-Lispler. 16 Seiten ................ 1,- DM
3. Folge * J. Wulff: Fiir K- und G-Stammler. 16 Seiten .......... SRR A0 e ks =DM
4. Folge * J. Wulff: Fiir R-Stammler (zur Erlernung des Zungen-R). 16 Seiten ..... 1= DM
5. Folge * J. Wulff: Fiir Kinder mit Sprachverzégerung und Stammeln. 32 Seiten . 1,80 DM
6. Folge * J. Wulff: Fiir Heisere und Stimmschwache. 28 Seiten ................. 5
7. Folge * J. Wulff: Fiir die Behandlung des geschlossenen Niselns. 12 Seiten ... .
8. Folge * ). Wulff: Fiir die Behandlung des offenen Niselns. 24 Seiten ........ . 5
9. Folge * H. Staps: Spiele und Ubungen zur Sprachbildung (Lehrgang fiir agram-

matisch sprechende Kinder). 48 Seiten .......oeevveuernerneennnnnns 5
. Folge * J. Wulff: Fiir die Erziehung zum gesunden und miihelosen Sprechen.
S B s o R SR IR R A S
. Folge * Eingegangen. — Stimmeinsatziibungen fiir kleinere Kinder in Folge 6,
fiir dltere Schiiler und Erwachsene in Folge 10.
. Folge Arno Schulze: Die sprachheilpidagogische Spielserie. Spiel-, Beschifti-
gungs- und Ubungsserie fiir stotternde Kinder u. Jugendliche. 32 Seiten
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