Sexualitat und Behinderung — kein Tabuthema mehr?!’
Ursula Stinkes

Sexualitat ist ein zentrales Thema im Leben eines jeden Menschen. Die Vielschichtigkeit
dieser Thematik kann leicht verkirzt werden durch eine Fokussierung auf physische bzw.
korperliche Erlebnismdglichkeiten von Menschen mit geistiger und/oder korperlicher
Behinderung. Auch eine rein auliere Betrachtung wie beispielsweise die Forderung nach
autonomer Gestaltung der eigenen Sexualitat verkirzt die Vielschichtigkeit dieses Themas.
Im Zusammenhang mit geistiger und/oder kérperlicher Behinderung kénnen Einstellungen
des Umfeldes den sexuellen Selbstausdrucks ebenso oder starker einschranken als die
(kérperliche) Schadigung.

Innerhalb der Behindertenpadagogik wurden Menschen mit geistiger und /oder korperlicher
Behinderung jahrzehntelang als geschlechtsneutrale Wesen missverstanden. Uber lange
Zeit, bis in die 70er Jahre hinein, ist die Sexualitat vieler behinderter Menschen ein
tabuisiertes Thema gewesen. Sie hatten wenig bzw. keine Mdglichkeit, ihren sexuellen
Selbstausdruck zu finden und ihn fur sich selbst und vor anderen zu verantworten. lhre
sexuellen Winsche wurden haufig weder im familiaren noch im institutionellen Kontext
wahrgenommen, sondern stattdessen verleugnet oder unterdruckt.

Die Auswirkungen dieses jahrzehntelangen Tabus splren Menschen mit geistiger und/oder
korperlicher Behinderung heute sehr deutlich. Aus diesem Grund ist es bedeutsam, den
Zusammenhang zwischen dem Tabu, den daraus resultierenden Folgen und Fragen nach
den Formen der padagogischen Unterstitzung zu erkennen und zu stellen.

An zwei Themenbereichen soll dieser Zusammenhang verdeutlich werden:

Aktive Sexualassistenz und sexualisierte Gewalt.

Uber lange Zeit, bis in die 70er Jahre hinein, ist die Sexualitat vieler behinderter Menschen
ein tabuisiertes Thema gewesen, vor allem, wenn sie in speziellen Einrichtungen
untergebracht waren. Sexuelle Winsche wurden aber auch im familidren Kontext haufig
nicht wahrgenommen, verleugnet oder unterdriickt.

Die Grinde fir diesen Umgang sind vielfaltig. Zu vermuten ist, dass auch historisch-
politische Praktiken eine Rolle bei der Unterdrickung und Verleugnung von Sexualitat
spielen: durch die nationalsozialistische Sichtweise und Einschatzung von geistig und/oder
kérperlich behinderten Menschen als ,lebensunwertes Leben’, durch die Zwangssterilisation
und Ermordung vieler Menschen, stellten sich Themenbereiche wie erwachsene Sexualitat
und Altwerden erst mit Beginn der 80er Jahre.

Ein grundlegender Wandel der Leitideen in der Behindertenhilfe (Normalisierung der
Lebensverhaltnisse; Empowerment als Selbstbemachtigung; Teilhabe bzw. Partizipation)
und eine veranderte Sichtweise von Behinderung, lassen mit den Vorurteilen, die
behinderten Menschen in Bezug zu ihrer Sexualitdt entgegengebracht werden, neu
umgehen. Diese werden neu zur Diskussion gestellt in unterschiedlichen Themenfeldern
und hinterfragt (gleichgeschlechtliche Sexualitat, Elternschaft geistig behinderter Menschen,
aktive und passive Sexualassistenz, sexueller Missbrauch).

Wir gehen heute davon aus, dass Behinderung ein Verhaltnis ausdriickt zu Normen, Werten,
Vorstellungen, die in einer Gesellschaft und Gemeinschaft von Bedeutung sind bzw. dass
Behinderung nur im Verhaltnis zur Biografie, dem Lebensumfeld, der Religion, der Kultur, der
Schadigung, d.h. der ganzen Lebenswelt verstanden werden kann. Diese veranderte
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Sichtweise von Behinderung geht einher mit der Einsicht, dass Behinderung relativ ist.
Behinderung bezeichnet nicht mehr eine ,individuelle Abweichung’ von einer angenommenen
Durchschnittsnorm, sondern wird vor allem verstanden als ein Zustand, der ebenso wie die
Aktivitatsmdglichkeiten eines Menschen (mobil sein, kommunikativ sein, strukturiert sein,
gestaltend sein, musikalisch sein....) abhangig ist von den Unterstitzungs- und
Teilhabemdglichkeiten, die eine Gesellschaft und Gemeinschaft einrdumt.

Erst ein grundlegender Wandel der Leitideen innerhalb der Behindertenhilfe bewirkte eine
Einsicht in die Normalisierung der Lebensverhaltnisse von behinderten Menschen.
Normalisierte Verhaltnisse schliet Psychosexualitat mit ein. Es geht heute auch um sexuelle
Emanzipation behinderter Menschen. Emanzipation meint Freisetzung aus einer
Unmdindigkeit. Der Begriff ,Emanzipation’ beinhaltet die Entwicklung der ganzen
Persénlichkeit und geht Uber die ,bloRe’ Anerkennung von behinderten Menschen als
sexuelle Wesen hinaus. Emanzipation fordert Bemachtigung der eigenen Sexualitat.
Bemachtigung meint hier die Vermittlung von Macht durch Aufklarung, durch Erleben und
Erfahren von Sexualitat, durch Finden und Erfinden eines Selbstausdrucks. Uber sich selbst,
seinen Korper, seine geschlechtliche ldentitat Bescheid wissen, Uber seine Begierden, die
Angste, die Wiinsche in einem gewissen Umfang Kenntnis haben, dies bedeutet auch tber
Alternativen des Umgangs mit ihnen verfigen koénnen. Es scheint daher nur
selbstverstandlich, dass Menschen mit geistiger Behinderung ein Recht auf sexuelle
Empfindungen und Freuden (vgl. Walter 1996, 35) haben. Mit Friske (1995, 122) kann
jedoch angemerkt werden, dass ein Recht, welches proklamiert werden muss, in der Gefahr
steht, noch nicht bestanden zu haben.

Heute geht man einerseits davon aus, dass Menschen mit geistiger und/oder kérperlicher
Behinderung keine ,andere’ Sexualitat haben, sondern eine ver- oder behinderte Sexualitat
leben missen aufgrund der Umfeldbedingungen, denen sie ausgesetzt sind. Andererseits
erleben sie und ihr Umfeld vor allem in Entwicklungsphasen die Ubergange bedeuten (bspw.
Pubertat), krisenhafte Umstrukturierungsprozesse. So kann die Erlangung der
Geschlechtsreife weiter vorangeschritten sein als die psychische und soziale Dimension ihrer
Entwicklung. Die von ihnen selbst und dem Umfeld erlebte Ungleichzeitigkeit zwischen
korperlich-biologischer und psychischer und sozialer Entwicklung lasst ein grofles
Spannungspotential entstehen. Mit diesem Spannungspotential sind haufig die Betroffenen
aber auch die Padagog/innen bzw. Eltern oder Betreuer/innen Uberfordert. Friske (1995)
schildert dariiber hinaus eindriicklich, dass das Erlernen Ublicher Geschlechtsrollenmuster
vor allem fur Madchen/junge Frauen mit geistiger Behinderung aufgrund ihrer kognitiven
Beeintrachtigung erschwert ist bzw. durch ihr Umfeld (Mutter) erschwert wird. Mutter
erziehen die Madchen/jungen Frauen zwar frauenspezifisch (Sorgeleistung fir andere,
soziale Einstellungen lernen, hauswirtschaftliche Tatigkeiten verrichten etc.), aber die
Perspektive Ehefrau, Geschlechtspartnerin oder Mutter zu werden, wird ihnen oft verwehrt.
Der daraus entstehende Konflikt zwischen dem Status ,ewiger Tochter’ und ,Neutrum’ kann
als Resultat eines jahrzehntelangen Tabus gelesen werden.

Psychosexuelle Entwicklung

In der padagogischen Arbeit mit Kindern und erwachsenen Menschen mit Behinderung ist
die Betreuerin/der Betreuer durch Interaktionsangebote, die teilweise pflegerischen, basalen
und auf den Koérper und zuweilen auf die Intimsphare bezogenen Angebote im Grunde
immer schon mit dem Themenfeld ,Sexualitat’ konfrontiert. Sexualitat beginnt nicht erst mit
der genitalen Sexualitat, sondern schon sehr friih in der kutanen Phase der psychosexuellen
Entwicklung.

Jeder Mensch mochte von einem anderen Menschen ,gesehen’ werden und zwar so, wie
sie/er in den Unterschieden der vielen Masken ist. Der lateinische Begriff ,persona’ meint
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Maske. Dies bedeutet nicht etwa, dass es eine ,wahre Person hinter der Maske’ zu
entdecken gabe, sondern dass ein Ich zu sein bedeutet, vielfaltig zu sein, ein vielfaltig
maskiertes Ich zu sein. Wir alle sind vielfaltig und wiinschen uns, gesehen zu werden in
unserer Vielfalt. Manchmal haben wir das Gliick, dass wir in unserem Leben auf Menschen
treffen, die uns sogar ,erkennen’ bzw. wir haben das Gefiihl: dieser Mensch hat mich
erkannt. Uns berihrt dies meist zutiefst. Dieses tief-befriedigende Geflihl stellt sich jedoch
nicht erst ein, wenn wir verliebt sind bzw. genitale Sexualitat leben. Dieses Geflihl erleben
wir bereits als Saugling. In den ersten 6 Wochen nach der Geburt lebt der Saugling im
tonischen Dialog mit der Mutter. Dieser vollzieht sich wesentlich Uber den ganzen Korper, vor
allem Uber die gesamte Hautoberflache, den Mund — beim Saugen der Milch und beim
ersten ,Beillen’. Innerhalb der psychosexuellen Entwicklung bezeichnet man diese Phase als
kutane Phase und orale Phase. In ihr herrscht ein intensiver Dialog mit den
Beziehungspersonen. Das ist eine Kommunikationsform, in der die Partner Uber Haut,
Muskelbewegungen, durch die Art, wie das Kind im Arm gehalten wird, wie man sich mit ihm
bewegt, Kontakt aufnehmen. Im Muskeltonus driicken sich ineins auflere Haltungen und
seelische Gestimmtheiten aus. Der Mund ist fur den Saugling das ,Tor zur Welt'. Der
Saugling atmet, saugt, schreit. Die Luft durchflielt seine Kérpergrenzen, ist gleichermalen
innen wie aul3en, ist Teil von ihm, er ist Teil von ihr. Der Saugling steht durch die Atemluft mit
einem ihn umgebenden Medium in Verbindung. Auch die Milch ist ein flieBender Strom des
Lebens, der sich durch das Tor des Mundes ergiefdt. Dadurch steht der Saugling in
Verbindung mit der Welt. Der Mund ist in dieser Phase ein Lustzentrum, der Saugling erlebt
das Atmen und das Aufnehmen der Milch als lustvoll. Der Psychoanalytiker Erikson stellt fur
dieses Stadium fest, dass der Saugling lebt und liebt durch und mit dem Mund. Auch das
Gestreicheltwerden erhalt eine besondere Bedeutung: gestreichelte Haut I6st wohlige
Geflihle aus, der Saugling zerflie3t gleichsam unter den streichelnden Handen der Mutter
bzw. der Bezugsperson. Gleichzeitig werden durch das Streicheln Kérpergrenzen betont,
also Abgrenzungserfahrungen gemacht.

An dieser frihen Phase begreift man leicht, dass Sexualitat ein lustvolles Erleben meint, eine
grofl3e innerseelische Kraft, die sich nicht auf ein einzelnes Organ oder auf eine einzige
Phase (genitale) beschrankt. Zugleich erkennen wir, dass es lustvolles Erleben fast immer in
Verbindung mit einer Beziehung gibt. Der Saugling darf sich gehalten, widergespiegelt
fuhlen. Er erlebt eine koérperliche Kommunikation. Beim Saugling ist das Halten, das
physische Tragen eine Form der Liebe. Es ist vielleicht (vgl. Winnicott) die einzige Art, wie
eine Bezugsperson dem Saugling Liebe zeigen kann.

Halten, Gehalten werden das ist ein Thema unseres Lebens, denn es ist immer mehr als nur
physisches Halten, es ist Zusammenhalten, Schutz vor Desintegration, Schutz vor Verlust
des Sich-Fuhlens. Im Gehaltenwerden fihlt man sich sicher, geborgen, man entwickelt ein
kontinuierliches Sein. Fur den Saugling gibt es dabei nur die Unterscheidung: entweder er
fuhlt sich sicher, das Halten ist gut oder eben unsicher und das Halten ist nicht gut genug.
Leider kennen wir diese Erfahrung: man kann auch fallen gelassen werden. Indem das Kind
gehalten wird, erfahrt es eine Widerspiegelung. Das Halten ist ein Spiegeln mit dem ganzen
Leib: ,ich spiegele dir, du bist klasse, du bist gut, du bist wertvoll“. Nach Winnicott bildet sich
durch diese personliche Kommunikation das zentrale Selbst. Es ist verantwortlich flr unser
Gefuhl des Realen. Dieses Selbst teilt sich nicht mit und zur gleichen Zeit mdchte es sich
mitteilen und das ganze Leben liber gefunden werden.

Fasse ich zusammen: Im leiblichen Dialog und in den Momenten Kkérperlicher
Kommunikation realisiert sich beim Saugling der Beginn psychosexueller Entwicklung. Das
Kind lebt, liebt durch die Erfahrung mit dem Anderen, durch eine Art Ineinanderaufgehen,
Mitschwingen, wie es sich in den Situationen des Haltens und Widerspiegelns ausdrickt. Es
ist eine zentrale Kraft, die hier am Werke ist - es ist die Libido oder innerseelische Kraft.



Phasen der psychosexuellen Entwicklung:

Kutane Phase
Erogene Zone: der ganze Korper

Orale Phase (1. Lbj.)
Erogene Zone: Mund
Befriedigung: Saugen
Beziehung zur Bezugsperson

Anale Phase (2.-3.Lbj.)
Erogene Zone: After
Befriedigung: Festhalten — Loslassen

Latenzphase (6. Lbj.)
Ruhen des Geschlechtstriebes

Genitale Phase (Jugend)
Erogene Zone: Klitoris, Penis
Befriedigung: Masturbation, Geschlechtsverkehr

Reife Sexualitdt (Erwachsenenalter)

Sexualitdt ist ein menschliches Grundbedirfnis. Sie ist als ein zentraler Bereich
menschlichen Erlebens von friihester Kindheit bis ins Alter eine grof3e und bewegende Kraft.
Letztlich kann kein Zweifel daran bestehen, dass Liebe, Partnerschaft und Sexualitat far
Menschen mit geistiger und/oder kérperlicher Behinderung in gleicher Weise Bedeutung
haben wie flr Menschen ohne Behinderung. So gesehen gibt es keine ,besondere’
Sexualitdt von Menschen mit geistiger Behinderung. lhre psychosexuelle Entwicklung
vollzieht sich von der Geburt bis ins hohe Alter und umfasst alle Spielarten von Freundschaft
und Nahe zu anderen Menschen bis hin zu allen Formen der Zartlichkeit und genitaler
Sexualitat. Sexualitat ,beginnt’ nicht erst dann, wenn Kinder/Jugendliche in der Pubertat sind,
sondern es betrifft schon das Sein mit der Mutter und dem Vater, es betrifft die vorschulische
Forderung, die schulische Férderung und das ganze spatere Erwachsenenleben. Nur taucht
Sexualitat im Leben des Individuums in unterschiedlicher Intensitat und in unterschiedlichen
,Gewandern’ auf. Ist der Saugling interessiet am  Gehaltenwerden und
Wiedergespiegeltwerden, so verflichtigt sich dieses psychosexuelle Interesse nicht. Es
bleibt selbst dann bestehen, wenn wir uns verlieben und in die Phase der genitalen
Sexualitat eintreten. Wir haben dann ein Interesse an der genitalen Sexualitat — aber
niemals geht der Wunsch verloren, dass wir Gehalten und erkannt werden wollen.

Vor knapp 100 Jahren hat Sigmund Freud die biologisch-somatischen Quellen, die er im
Triebbegriff zusammenfasste und die aus ihm resultierenden psychischen Konsequenzen
erforscht. Wir wissen, dass der seelische Faktor der Sexualitat nicht Ubersehen oder
unterschatzt werden darf, denn Sexualitat ist kein isolierbares rein kdrperliches Phanomen.
Sexualitat betrifft unser innerstes Befinden, weil es um heftige Triebwlinsche geht, die auf
ein ersehntes und vielleicht auch gefahrliches Objekt treffen.

Sexualitat ist auch keine individuelle Angelegenheit, sondern ein sensibles Zusammenspiel
von Personen und ist abhangig von den Wertungen und Bewertungen, von den
Unterstitzungen oder Verhinderungen des Umfeldes. Es ist ein Prozess, der mit der Geburt
beginnt und erst mit dem Tod endet und als solcher ist er abhangig von Bedingungen der
Umwelt, d.h. von Einstellungen, Angeboten und Hilfeleistungen von Eltern, Lehrern,
Erziehern und Betreuern. Sexuelle Verhaltensweisen sind demnach sehr stark auch durch
soziales Lernen bestimmt. Insofern ist Sexualitat auch ein ,Lernprodukt’.



Sexualassistenz

Mit der Diskussion um Sexualassistenz wird ein vielfach tabuisiertes Thema aufgegriffen.
Achilles (2003. 32f) zeigt auf, dass man Sexualitdt bei Erwachsenen mit geistiger
Behinderung suchte zu verschweigen, sie zu verleugnen, weil man keine ,schlafenden
Hunde’ wecken wollte. In den bisherigen Veroffentlichungen zur Sexualassistenz thematisiert
man zwei Formen: aktive und passive Assistenz (vgl. Achilles 2002; Commandeur & Krott
2003; Vries de 2003; Walter 2003). Passive Assistenz bedeutet, konkrete Voraussetzungen
fur die Verwirklichung selbstbestimmter Sexualitat zu schaffen. Dies kann geschehen z. B.
durch Sexualpadagogik oder Sexualberatung, durch Informationen Uber Praktiken, durch
Beschaffung von Materialien und Hilfsmitteln, durch die Besorgung von Videos und auch die
Vermittlung von Prostituierten oder Terminen bei einem Servicedienst. Aktive Assistenz
meint alle Formen von Assistenz, bei denen Assistenten in eine sexuelle Interaktion aktiv
einbezogen sind (vgl. Walter 2004, 12). Dieses kann sich gestalten als Szenario einer
erotischen Massage, der Hilfestellung bei der Masturbation bis hin zum Geschlechtsverkehr.

In Deutschland bildet bspw. Lothar Sandfort Sexualassistent/innen aus. Nina de Vries (2003)
hat sich auf diesem Gebiet in praktischer Hinsicht einen Namen gemacht und darlber
publiziert. Bislang nutzten vorwiegend Menschen mit korperlicher Behinderung die aktive
Sexualassistenz. Einige kritische Uberlegungen zur Sexualassistenz fir Menschen mit
geistiger Behinderung sollen formuliert werden:

1.

Zunachst besteht kein Grund ,die Nase zu rimpfen’ Uber die Inanspruchnahme eines
Dienstes, der ein Verlangen still, welches wir in unserem eigenen Leben als zentral, als
grolRe innerseelische Kraft empfinden. Aus Gesprachen mit Menschen mit geistiger und
kérperlicher Behinderung wissen wir, dass sie ihre Sexualitat leben wollen (vgl. insieme
1995). Sie winschen sich sehr intensiv, in einer Partnerschaft zu leben, zu heiraten und
eigene Kinder zu haben.

Jede Beriihrung berihrt. Sie mdchten auf eine Weise bertihrt werden und selber berthren,
die erotisch bzw. sexuell, zartlich und sinnlich ist. Es ist sicher miihelos nachzuvollziehen,
dass man es als erwachsener Mensch buchstablich ,satt haben kann’, padagogisch-
therapeutisch, pflegerisch-medizinisch oder immer nur freundschaftlich’ bertihrt zu werden.
Bedeutet dies doch flr die meisten Frauen und Manner mit Behinderung, in einen
Dauerzustand reflektierter und respektierter, aber asexueller und verobjektivierter Weise des
Beruhrtwerdens zu geraten. Es geht stattdessen um eine angemessene, verantwortete,
erwachsene  Sexualitdt. Dazu gehdren  sexuelle  Spielarten und  sexuelle
Selbstausdrucksweisen: Masturbation, Sexualassistenz, Partnerschaft und Liebe, usw..
Einem Menschen seine lustvolle, erotische Korperlichkeit vorzuenthalten hieRe, Frau/Mann
zu verbieten, sich seines Korpers zu bemachtigen. Eine aktive, von der/dem Betroffenen
gewollte und eingeforderte Sexualassistenz, wie sie bspw. von Sandfort fiir kérperbehinderte
Menschen angestrebt wird, kann ein moglicher Weg sein, endlich einen sexuellen
verantworteten Selbstausdruck zu finden.

2.

Menschen mit geistiger Behinderung haben bislang kaum Erfahrungen im Bereich aktiver
Sexualassistenz. Die latente Gefahr besteht darin, dass sie von inneren Konflikten
uberschwemmt werden konnen. Hier bendtigen sie Unterstutzung.

Situationen aktiver Sexualassistenz konnen fir Menschen zu inneren Konflikten fuhren, die
sie allein nicht zu bewaltigen in der Lage sind. Eine sexuelle Dienstleistung - davon kann in
der Regel der/die Dienstleister/in ausgehen, d.h. ihr/ihm stellt sich das Problem nicht — muss
oder kann die/der Kundin/der Kunde auch psychisch ,einordnen’. Aber dies muss noch lange
nicht so sein fir jeden Menschen. Innere Konflikte koénnen einen Menschen
uberschwemmen. Oder aber die Kundin/der Kunde verliebt sich in die Sexualassistentin/den
Sexualassistenten. In der Fachdiskussion wird darauf nur randstandig oder gar nicht

5



verwiesen. Dies ist insofern ein Problem, als vor allem Manner mit geistiger Behinderung
aufgrund ihrer tiefen Sehnsucht nach einer normalen Partnerin die Dienstleistung der
Sexualassistentin mit ,Liebe’ verwechseln. Insofern kann die Konzeption der Sexualassistenz
mit den Bedurfnissen und Wiinschen der Assistenznehmer nach Beziehung, Nahe und Liebe
kollidieren. Der Begriff der Sexualassistenz suggeriert, dass die Partner sich von
Uberfordernden Ansprichen und persénlichen Verstrickungen befreien kénnten, da klare
Grenzziehungen ausgemacht sind durch das Kundenverhaltnis — aber gerade dann, wenn
der Korper mit ins Spiel kommt, zeigt sich, dass ein intensiven Einlassen beider Seiten
gefordert wird.

3.

Bei der Psychosexualitat geht es um Lust und Unlust, es geht um die Erfiillung von unseren
geheimen Winschen und darum, dass sie nicht erflllt werden. Macht und Ohnmacht,
Hochgeflihl, und Entwertung spielen eine Rolle; ebenso Befriedigung, Triumph, Stolz,
Triumph. Ahrbeck (2004) macht eindringlich deutlich, dass auf einer tieferen inneren
Dimension zahlreiche Gefahren lauern wie Krankung, Scham, Schuld, angsterregende
Entgrenzungserfahrungen. Intime Winsche, die auf Irritation bzw. auf Ablehnung stol3en,
kénnten zu Krankungen fihren, die umso schwerer wiegen, als sie auf das Korperliche
bezogen sind. Nun ist bei der aktiven Sexualassistenz nicht unbedingt damit zu rechnen,
dass intime Winsche — so sie geaullert werden (!) - diese abgelehnt werden. Aber generell
geht es bei der Sexualitdt um ein groRes Mal an Bedurftigkeit, an Hingabe- und
Unterwerfungswiinschen, die Scham auslésen kénnen. Der Hinweis, den die aktive
Sexualassistenz praktizierende Nina de Vries in einem Fernsehinterview gibt, dass geistig
behinderte Menschen ,unschuldig® waren und sich ,keinen Kopf‘ um diese Dinge machen
wlrden, zeugt bei gunstiger Lesart ihrer Aussage von Naivitdt — eine andere Lesart kénnte
Verkennung, Diskriminierung und handfeste Vorurteile ausmachen.

Gier aufgrund der Aggressivitat und der Bemachtigungswiinsche, die sich beim Sex
geradezu immer einstellen, kdnnen Schuldgeflihle auslésten, die nur schwer zu bewaltigen
sind. Das alles ist deshalb so konfliktreich, weil es auf den Kérper bezogen ist. Aber ohne all
dies ist Sexualitat nicht zu haben und auch nicht zu denken. Sie fuhrt uns Zeit unseres
Lebens an nie ganz gesicherte Grenzen, die unsere Kontrollen lockern, manchmal werden
diese aufgeldst und es 6ffnen sich Tore, hinter die man sich normalerweise nicht begibt.
Sexualitat bleibt ihrem Wesen nach konflikthaft.

3.

Eindringlich ist dafir zu pladieren, dass ein Verbot ausgesprochen wird: aktive
Sexualassistenz darf nicht von Betreuer/innen in Heimen oder Institutionen angeboten oder
an sie delegiert werden. Die Grenzen sind sowieso flieRend. Dies ist insofern von Belang, als
es sich bei aktiver Sexualassistenz aus juristischer Sicht um eine sexuelle Situation handelt,
die aus gesetzlicher Sicht als Straftatbestand aufgefasst werden kdénnte. Die Darstellung
bzw. Selbstdarstellung der aktiven Sexualassistenz fiur Erwachsene mit geistiger
Behinderung wird in der Fachdiskussion zwar als Dienstleistung aufgefasst, die von dem
System Behindertenhilfe initiiert werden soll (vgl. hierzu ausfihrlich: Ackermann 2004).
Aktive Sexualassistenz sollte an externe Assistenzgeber delegiert werden. Allerdings gibt es
kein absolutes Verbot, dass diese Form der Assistenz nicht auch von Betreuer/innen im
Heim selbst ausgefihrt werden kann. Hier ist die Gefahr zu groR3, dass sexuellen Ubergriffen
Tor und Tir gedffnet wird.

Fazit: Die Folgen eines jahrzehntelangen Tabus haben jetzt erst zunehmend zur Suche nach
einem verantworteten sexuellen Selbstausdruck von Menschen mit geistiger und/oder
kérperlicher Behinderung gefltihrt. Vor allem das Umfeld hat sich auf Formen, Spielarten und
Alternativen des Erlebens und Erfahrens eines verantworteten sexuellen Selbstausdrucks
dergestalt einzustellen, dass behinderten Menschen eine Art ,nachholende sexuelle
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Befreiung’ eingeraumt wird. Sie brauchen Freirdume, um ihre Sexualitédt auszuprobieren und
nach stimmigen Ldsungen zu suchen, ohne dass Beziehungsformen vorab festgelegt
werden mussen. Sie sollen lernen dirfen, dass man Lust unbeschwert erleben kann. Diese
emanzipatorische Entwicklung kommt einem Befreiungsakt nahe, der berechtigterweise wie
eine kulturelle Errungenschaft anzusehen ist. Wichtig jedoch ist, dass man uber diese
gleichwohl zentrale, aber dennoch ,rein auliere Betrachtung’ des verantworteten sexuellen
Selbstausdrucks von Menschen mit geistiger Behinderung nicht die innere Konfliktdynamik
vergisst, die damit verbunden ist bzw. sein kann. Selbstbestimmte Sexualitat bahnt nicht
,automatisch’ den Weg zum Glick und erldst von neurotischem Unglick, von der inneren
Konfliktdynamik.

Ahrbeck (2004, 189) fragt das Dienstleistungs- oder Assistenzmodell daher kritisch an. Es
folge einer Befreiungsidee fur alle Beteiligten und damit auch fur die professionellen Helfer.
Auch um Jjhre Entlastung gehe es, um eine Befreiung aus vielfaltigen, haufig
widersprichlichen Anforderungen, einengenden Bindungen und mitunter quélenden
Verantwortlichkeiten. So verwundere es nicht, dass dieses Modell mit steigender Tendenz
die Zustimmung der Professionellen fande. Was auf den ersten Blick paradox erscheint, hat
System: der Funktionalisierung, der Ruckstufung, dem Verlust an Macht, Einfluss folge der
,Gewinn’, den der Verlust des alten Bindungsmodells mit sich bringe (Ahrbeck 2004). Der
Preis, den behinderte Menschen zu zahlen hatten, kdnnte unterm Strich jedoch hoch sein:
.,Das Gegenlber beschrankt sich auf die vereinbarte Dienstleistung und nimmt im
Wesentlichen nur das zur Kenntnis, was ihm als bewusster Wille (oder Kompetenz; U.St.)
entgegengebracht wird“ (Ahrbeck 2004, 189). Die bereits dargelegten AuRerungen von Nina
de Vries zu behinderten Menschen kénnen hierflr ein beredtes Beispiel darstellen.

Sexuelle Gewalt an Menschen mit geistiger und /oder korperlicher Behinderung

Andere Vorzeichen hat die sexuelle Gewalt. Aber im Kern handelt es sich auch um
Auswirkungen eines jahrzehntelangen Tabus. Madchen und Jungen, Frauen und Manner die
als ,geschlechtslos’ oder aber als ,distanzlose, animalische Triebwesen’ betrachtet werden,
deren Leiblichkeit kann scheinbar in ungezahlten Situationen als objektivierter Kérper zur
Schau gestellt und berthrt werden. Intime Grenzen werden ignoriert, indem beispielsweise
Pflege durch andersgeschlechtliche Personen erfolgt. Die Bezugspersonen wechseln so
haufig, wie in Heimen, anderen Institutionen oder aber im Elternhaus Grenzverletzungen des
Privaten und Intimen erfolgen.

Auch in Schulen besteht noch ein erheblicher Handlungsbedarf. Leue-Kading (vgl. 2004)
behauptet, dass in vielen Schulen noch ein erheblicher Handlungsbedarf hinsichtlich der
Entwicklung von sexualpadagogischer Bildung und Erziehung in den Themenbereichen
Aufklarung, Pravention und dem Erleben und Lernen eines verantworteten sexuellen
Selbstausdrucks flir Menschen mit Behinderung besteht. 1996 ergab eine Studie von Zemp
und Pircher, dass mehr als die Halfte (52%) der befragten Frauen und zwei Drittel (66%) der
Manner sexuell nicht aufgeklart waren. Sie konnten einfache Fragen, einfache Begriffe wie
,Geschlechtsverkehr’, zum Themenfeld Sexualitat nicht einordnen (vgl. Zemp 2002, 617),
obwohl sie kognitiv dazu in der Lage gewesen waren.

Sexuelle Gewalt umfasst jede Form einer sexuellen Handlung, die gegen den Willen einer
Person verstol3t und die oder dem Betroffenen die Verfigungsmacht U(ber den eigenen
Korper nimmt. Als Spielarten sexualisierter Gewalt gelten: Anmache, Angst und
Unsicherheit, sexuelle Anspielungen, Beldstigungen, Ubergriffe, eine sexualisierte
Atmosphare daheim, in der Pflege, am Arbeitsplatz, in der Schule, durch Therapeuten oder
einen Arzt usw. Sexuelle Belastigung, Nétigung, Vergewaltigung und sexueller Missbrauch in
einem Abhangigkeitsverhaltnis. Hier steht die sexuelle Gewalt eindeutig im Vordergrund, die
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der Tater anwendet, um Macht- oder sexuelle Bedirfnisse zu befriedigen. Der Tater nutzt
ungleiche Machtverhaltnisse zwischen ihm und dem Opfer aus, um dieses zur Kooperation
zu Uberreden oder zu zwingen. Zentral ist dabei die Verpflichtung zur Geheimhaltung, die
das Opfer zur Sprachlosigkeit, Wehrlosigkeit und Hilflosigkeit zwingt (vgl. hierzu Noack,
Schmid 1994, 34). Es ist also ein Missbrauch der Macht in einer Beziehung und sie ist das
Mittel eines Taters, um einen Schwacheren zu unterwerfen, zum Objekt seiner Bedirfnisse
zu machen (vgl. Noack, Schmid 1994, 33). Der Begriff sexualisierte Gewalt bezeichnet
besser die Gewaltverhaltnisse, denen missbrauchte Kinder ausgesetzt sein kénnen.

Laut neuerer Untersuchungen erlebt in der BRD jedes vierte bis finfte Madchen und jeder
zehnte bis zwodlfte Junge eine Form der sexuellen Gewalt (vgl. Bange 2000). Es ist
bezeichnend, dass es bislang noch keine bundesweit reprasentative Studie gibt, die belegt,
in welchem Umfang Menschen mit geistiger und koérperlicher Behinderung sexualisierter
Gewalt ausgesetzt sind. Aber Studien aus anderen Landern, vor allem aus dem
angloamerikanischen Raum, weisen eine Tendenz auf. Sie besagen, dass das Risiko, Opfer
von sexueller Gewalt zu werden, 4-5mal héher ist als bei nicht behinderten Personen (vgl.
Becker 1995, 79).

o Eine Studie aus Osterreich belegt, dass die Halfte der Manner und zwei Drittel der
Frauen sexuell belastigt wurde. Jede vierte Frau mit geistiger Behinderung hat eine
oder mehrere Vergewaltigungen oder Versuche dazu hinter sich. Wir wissen heute,
dass zu 99% die Opfer sexualisierter Gewalt durch Personen ausgesetzt sind, die zur
Verwandtschaft, zum Pflege-, zum Betreuungspersonal, also in jedem Fall zum
Nahbereich gehdren. Es sind also Bereiche, die eigentlich eine Schutzfunktion
haben. 37% der Tater, die Menschen mit geistiger Behinderung sexuell
missbrauchen, stehen in einem professionellen Verhaltnis zum Opfer. Zum gréften
Teil arbeiteten sie im pflegerischen oder therapeutischen Bereich (25,2%), ein
kleinerer Teil (6,7%) im Bereich der Fahrdienste fir Behinderte und etwa ebenso
viele (5%) stammten aus besonderen Pflegefamilien fur behinderte Kinder (Sobsey,
zit. nach Becker 1995, 87).

Diese Datenlage macht auf erschreckende Weise deutlich, dass Menschen mit geistiger
Behinderung haufiger von sexueller Gewalt betroffen sind als der Rest der Bevdlkerung. Es
zeigt sich aber auch, dass mehr Jungen bzw. Manner betroffen sind als in der
Restbevolkerung, wobei wir nichts Uber die Hohe der Dunkelziffer wissen. Diese Ergebnisse
lassen den Schluss zu, dass Menschen mit geistiger Behinderung gerade in Institutionen der
Behindertenhilfe sexueller Gewalt ausgesetzt sind und dass sie in erhéhtem Mal3e riskieren,
ein Opfer von Ubergriffen zu werden. Einige Aspekte sollen hier aufgezeigt werden:

o Tater suchen Menschen mit geistiger und/oder korperlicher Behinderung aufgrund
ihrer Schutzbediirftigkeit und ihr Angewiesensein auf Hilfe und Unterstlitzung aus.
Der Tater nutzt aus, dass das Opfer in einem Abhangigkeitsverhaltnis zu ihm steht.
Er nutzt das Vertrauen aus, das ihm geschenkt wird (Senn 1993, 30f; Noack, Schmid
1994,57f).

o Scheinbar liebevolle Zuwendung, Verstandnis und Unterstitzung (vgl. Senn 1993;
Noack, Schmid 1994) erméglichen Unterdriickung und sexuelle Ausbeutung. Hinzu
kommt, dass Menschen mit geistiger und/oder koérperlicher Behinderung haufig
Probleme haben, die Manipulationsversuche der Tater zu durchschauen. Drohungen,
Manipulationen oder Bestechungen sollen sie einschichtern und zum Schweigen
bringen.

o Durch ein mangelndes Koharenzgefiihl haben sie geringe Mdglichkeiten, sich zu
schitzen (vgl. Antonovsky 1997; Senn 1993). Uber ein Koharenzgefiihl verfigen,
bedeutet, eine Situation bewaltigen zu kénnen, sie verstehen zu kénnen und trotz des



Erlebten einen Sinn im Leben zu erkennen. Menschen mit geistiger Behinderung
konnten durch ihre Sozialisation haufig nur schwer ein Koharenzgefuhl aufbauen.

o Wenn ein Mensch in vielen Bereichen fremddominiert wird, dann ist es schwer,
gerade auf sexuellem Gebiet zwischen eigenem Wunsch in der Abgrenzung zu
sexuellem Missbrauch wirklich zu differenzieren.

o Nicht erlernte Kommunikationsfahigkeiten stellen sie haufig vor das Problem,
vielfltige Strategien zu entwickeln, den sexuellen Ubergriff abzuwehren (vgl. Becker
1995, 93) oder aber davon zu berichten. Meist verfligen sie nicht Gber eine peer-
group, eine Freundin oder eine Person ihres Vertrauens, der sie den Ubergriff
erzahlen kdnnen.

o Fehlende oder mangelnde Sexualaufklarung, Nichtthematisierung von Sexualitat,
Partnerschaft, Elternschaft, Ausblendung von Praventionsmaflnahmen, mangelnde
Initierung  von  Madchen/Jungen-Gruppen mangelnde  Vermittlung einer
verantworteten Sexualitdt usw. kdnnen insgesamt dazu fihren, dass Menschen mit
geistiger und/oder korperlicher Behinderung nur schwer ein angemessenes
Verhaltnis zu ihrem eigenen Korper entwickeln kdnnen. Wer nicht Gber seinen Korper
informiert ist, weil nicht, wann es zu Grenzlberschreitungen kommt und kann sich
auch nicht angemessen wehren bzw. darlber sprechen. Wer gelernt hat, dass
niemand ohne Zustimmung die eigenen Koérpergrenzen ubertreten darf, sei es, dass
nur immer eine gleichgeschlechtliche Person pflegt, dass Hygienemalinahmen zu
einem personlich zu schitzenden Bereich gehéren und selbstverstandlich nicht
offentlich zuganglich sind...kann sich besser schiitzen.

Die ganze Tragweite und die Folgen fiir die Opfer von sexuellen Ubergriffen sind schrecklich,
weil es hier nicht nur um physische Folgen, sondern um tiefe, seelische Wunden geht, die
kaum verheilen kénnen und haufig schwere Verhaltensstérungen nach sich ziehen.
Festgehalten werden muss, dass dies ein traumatisches, ein zutiefst schmerzvolles
Geschehen ist, das das Opfer ein Leben lang begleiten wird. Diese lebenslange Begleitung
des traumatischen Geschehens kann als eine zweite, eine sekundare Gewalt des Téaters
gelesen werden. Die seelische Verletzung bleibt beim Opfer wie eine schwere seelische Last
und schreibt sich ein wie ein Brandmal.

Angewiesenheit als Skandal

Wird der Fokus des Thematisierens, Problematisierens und Unterstiitzens bei der aktiven
Sexualassistenz fast ausschlieBlich auf rein duferliche Faktoren gelegt, dann droht die
innere Konfliktdynamik, die durch sie bei Menschen mit geistiger Behinderung ausgeldst
werden kann, nicht professionell aufgegriffen zu werden. Der Mensch mit Behinderung bleibt
mit diesen u. U. schwerwiegenden Problemen allein. Sexueller Missbrauch von
(erwachsenen) Mannern und Frauen droht an den Rand der Aufmerksamkeit gedrangt zu
werden.

In beiden Fallen liegt der Grund in einem jahrzehntelangen Tabu, welches Menschen mit
geistiger und/oder korperlicher Behinderung entgegengebracht wurde: Sie wurden als
geschlechtsneutrale Wesen oder aber als animalisch-triebhafte Wesen verstanden.

Diese Sichtweise ist kompatibel mit der Verstandnisweise, der behinderte Mensch sei von
Geburt an und bis zu seinem Tode ein von der Norm abweichendes Mangelwesen, das
seine Behinderung zur Ganze ,ist’.

Auf der Basis dieser Sichtweise konnte sich ein objektivierender Zugriff auf ihren Kérper und
eine Ignoranz gegeniber ihren sexuellen Bedirfnissen ausbreiten. Damit einher ging eine
,Verdummung’ (Sinason 2000), eine erzwungene Anpassung, eine Brechung ihres Willens.



Eine weniger freundliche Lesart des Umgangs der Behindertenhilfe mit den Themenfeldern
sexueller Missbrauch und aktive Sexualassistenz kénnte lauten:

In beiden Fallen wird etwas geleugnet: bei der aktiven Sexualassistenz wird so laut in den
Wald hineingerufen, dass es sich um Assistenz handelt, so dass die innere Konfliktdynamik,
in die Menschen mit geistiger Behinderung geraten kdnnen, ausgeblendet bleibt. Der
sexuelle Missbrauch an Menschen mit geistiger Behinderung dringt dagegen erst gar nicht
oder nur schwach in das allgemeine Bewusstsein.

Auf Fragen nach dem Hintergrund dieses seltsamen Ausblendens koénnte man wenig
gutwillig interpretieren, die Basis sei eine Verleugnung der Angewiesenheit von (behinderten)
Menschen. Die Kundenmetapher macht behinderte Menschen zu Arbeitgebern. Ihnen seien
damit die Kleinheit und die Angewiesenheit fremd. Dabei wird ausgeblendet, dass ihre
besonderen Einschrankungen, ihre Form der Angewiesenheit eine psychische Faktizitat
erzeugen, die es anzuerkennen gilt. Angewiesenheit und Abhangigkeit lassen sich nicht
wegdiskutieren. Sie gehéren zum Menschsein existentiell dazu. Wieso kommen wir auf den
Gedanken, dass wir ohne einander existieren konnen? Wieso ist Abhangigkeit,
Angewiesenheit und Flrsorge ausschlielllich negativ konnotiert? Wer lebt nicht in
Netzwerken? Wieso zeichnen wir von uns selbst das Bild eines nur noch kompetenten
Menschen? Der Mensch ist inkompetent, defizitar, deviant. Sich selbst Uberlassen, sind wir
uns selbst kaum zu trauen und schon gar nicht zu Uberlassen. Wir bendétigen Netzwerke,
Freunde, Systeme, Strukturen und nutzen die verfligbaren Ressourcen und Méglichkeiten,
die wir angeboten erhalten. Kénnte nicht erst aus einer solchen Sichtweise flir Kinder und
Jugendliche ein Selbstverstandnis erwachsen, das sie von dem (internalisierten) Makel und
der Scham der ,schandlichen Hilfsbedurftigkeit’ befreit und ihnen Mdglichkeiten erdffnet,
Haltungen vermittelt, Hilfen einzufordern, sie zu nutzen, wo sie angeboten werden,
durchzuhalten und sogar auszuhalten, wenn Hilfen nicht moglich sind?

Angewiesenheit und Abhangigkeit lassen sich nicht durch praventive MalRnahmen in der
Erziehung umwandeln in Starke und Unabhangigkeit. Sie kdnnen allenfalls einen
zusatzlichen Schutz bieten. Sexueller Missbrauch von Menschen mit Behinderung wird man
nicht allein durch schulische Praventionsmalinahmen oder Aufklarungsarbeit eindammen
kénnen. Es geht hier vielmehr um ein gesellschaftliches Problem, insofern die Tater die
Angewiesenheit und die Hilflosigkeit ihrer Opfer gewaltvoll ausnutzen. Angewiesen zu sein
bedeutet in unserer Gesellschaft immer noch ein Skandal. Manche Politiker skandalieren die
Abhangigkeit und Bedurftigkeit und betonen im Gegenzug Selbstandigkeit,
Selbstbestimmung und Flexibilitdt der Menschen. Der Wunsch, die Menschen von der
Abhangigkeit zu entwbhnen, ist tief verankert im gesellschaftlichen Diskurs. Dieses Ansinnen
ist irritierend fur all jene, die vor Augen fuhren, dass das Leben von seinem Beginn an und
hinsichtlich seines Endes durch Abhangigkeiten gekennzeichnet ist. Richten wir den Blick
gar auf die Nation, dann lassen sich Phdnomene der Globalisierung auch lesen als ein
zunehmendes Netz von Abhangigkeiten. Abhangig zu sein, wird heute als dem Menschen
unwurdig verstanden. Respekt verdient sich stattdessen der, der verninftig und unabhangig,
also selbstbestimmt und autonom handelt. Es gehért zu den kulturellen Folgen dieses
Denkens, dass Menschen sich tatsédchlich gedemdtigt fuhlen, wenn sie um Hilfe bitten oder
ihre Schwachen offenbaren missen. Ganz im Gegensatz dazu steht die Tatsache, dass
Menschen auf andere Menschen angewiesen sind, um sich als vollstandig zu erleben.
Abhangigkeit setzt voraus, dass man sich als unvollstandiges Wesen erlebt; wer sich als
vollstandig erleben will, bendtigt dazu einen anderen, den man moglicherweise nicht ganz
versteht’. Wenn wir davon ausgehen, dass Angewiesenheit und Abhangigkeit in unserer

* Richard Sennet (2002) weist zu Recht darauf hin, dass der Glaube, Abhangigkeit sei
demiitigend, aus dem Kanon liberaler Gedanken Ubers Erwachsensein stammt. So wird als
Ursache flir den subjektiven Verfall bei Sozialhilfeempfangern beispielsweise die Tatsache
verstanden, dass Abhangigkeit im Leben des aufgeklarten Menschen einen unvollkommenen
Zustand darstellt, der zwar fir das Kind normal, aber fir den Erwachsenen eher ,anormal’
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Gesellschaft als Skandal aufgefasst werden und gleichzeitig eine grof3e Zahl von Menschen
de facto aber abhangig und angewiesen sind, dann ist leicht vorstellbar, wie schnell diese
Menschen in den Augen einiger Individuen als ,Objekte’ der eigenen Macht und Gewalt zur
Verfigung stehen. Daraus den Schluss zu ziehen, man kénne die Angewiesenheit und
Abhangigkeit aus der Existenz und den realen Lebensverhaltnissen von Menschen durch
Unterstltzungssysteme verbannen und man hatte sich damit des Problems entledigt, zeugt
von Naivitat. Worum es vielmehr gesellschaftlich gehen kann, ist der Angewiesenheit ihre
Wirde zurlick zu geben, damit der konkret auf Hilfe angewiesenen Menschen weder in die
Nacktheit der Scham gesto3en noch Opfer jedweder Form von Gewalt wird. Das zu
verhindern in unserer konkreten Arbeit, in Erziehungs- und Bildungsprozessen, muss ein
zentrales Anliegen sein.

Aus diesem Grund kann und darf Erziehung und Bildung weder Angewiesenheit noch
Selbstbestimmung ausschliellich positiv vermitteln. Kinder und Jugendliche missen lernen,
sich zu diesem Verhaltnis in ein Verhaltnis zu setzen. Das ist eine nicht abzuschlie’ende
Lebensaufgabe. Sexualpadagogik hat daher auf dieser Basis aufzuklaren, praventiv zu
wirken und normativ kritisch einzustellen.

Sexualpadagogik

Als Erziehungspartnerinnen und —partner muissen wir uns auf den Weg machen, eine
sexuelle Emanzipation behinderter Menschen zu ermdglichen. Einige ausgewahlte Aspekte
sollen abschlief3end als sexualpadagogische Perspektive genannt werden.

Sie fokussieren insbesondere Emanzipation. Emanzipation meint Freisetzung aus
Unmundigkeit, Entwicklung der Persodnlichkeit. Dies erfordert ein Verhaltnis zu finden zu dem
Widerspruch zwischen der Bemachtigung des eigenen Koérpers und der Entmachtigung
durch das Erfahren der eigenen Grenzen. Denn wir kénnen uns nicht unseres eigenen
Kdrpers bemachtigen. Er gehorcht uns nur zu teilen, er Gberrascht uns, wenn wir schamrot
werden, plétzlich lachen oder weinen. Und wenn wir gerade meinen, ihn beherrschen zu
kénnen, entgleitet er uns.

Wenn sich Erziehung diesen Zusammenhang vergegenwartigt, bedeutet dies die Vermittlung
eines Geflihls von Handhabbarkeit, von Macht Gber den Kérper, ohne der Tauschung zu
erliegen, man koénnte sich ganzlich seines Kdrpers ,bemachtigen’. Das kann ganz konkret
heiRen: Uber sexuelle Alternativen verfigen kénnen und erleben und erfahren, dass diese
Alternativen innere Konflikte beinhalten kénnen.

= Wir sollten den Schilerinnen und Schulern vermitteln, dass sie sich zu inrem
Korper in ein Verhaltnis setzen missen und dies von Beginn der Schulzeit an

sei. Man bezeichnet diesen Zusammenhang als ,Infantilisierungsthese’, weil angenommen
wird, dass Abhangigkeit erwachsene Menschen dazu bringt, sich wie Kinder zu verhalten.
Kant hat die Infantilisierungsthese, die viele Politiker heute bewegt, pragnant und dramatisch
formuliert, indem er von der Aufklarung als einem Zustand sprach, in welchem der Mensch
aus einer selbstverschuldeten Unmuindigkeit herausfinden kénne, wenn er nur mutig genug
sei, sich seines Verstandes zu bedienen. Mit der Infantilisierungsthese werden Kindheit und
Erwachsensein, Unreife und Reife zu politischen Kategorien — der Unterschied liegt nach
diesem Verstandnis in der Abhangigkeit.
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Eine umfassende sexualpadagogische Aufklarung versucht, den Madchen/Jungen Grenzen
des eigenen Koérpers wahrnehmen zu lassen und anderen mitzuteilen, wenn diese Grenzen
Uberschritten werden. Madchen/Jungen missen — so sie kognitiv dazu in der Lage sind —
mindestens Uber die wichtigsten Begriffe im Themenbereich Sexualitdt Bescheid wissen.
Diese mit Sinn verbinden kénnen. Menschen, die Uber ihre eigene Korperlichkeit und
mogliche Gefahren Bescheid wissen, kdnnen sich in einer Gewaltsituation wahrscheinlich
besser selbst schitzen oder zur Wehr setzen, als Menschen, fur die das Thema Sexualitat
immer ein Tabu war. Das heif3t auch, den Korper als Lustzentrum, als Moglichkeit fur
Sinnlichkeit, Zartlichkeit, fir wundervolle Gefiihle wahrzunehmen. Das alles bedeutet unterm
Strich: Wenn eine Schiilerin/ein Schiler ihr Klassenzimmer verlasst, dann misste sie auf
vielfaltige Weise sagen kénnen, dass sie sich, so wie sie ist, auch mag.

Sich mégen schlief3t dabei ein: Kein Kisschen, keine Umarmung auf Kommando. Nur wenn
die Grenzen eines Madchens/eines Jungen akzeptiert werden, kann es auch lernen, die
Grenzen anderer zu respektieren. Dazu gehdért ebenso das Untersuchen und Berihren aller
empfindlichen Koérperstellen durch das Madchen/den Jungen.

= Wir sollten die Schilerinnen und Schiler angemessen (d.h.
schulstufenbezogen) aufklaren und dies von Beginn ihrer Schulzeit an

Wir mussen uns padagogisch die Freiheit nehmen, sexuelle Fragen zu uberhoren, und
manche Dinge zu tbersehen. Denn es gibt Fragen, die fragt man besser so nicht und es gibt
Dinge, die tut man besser an heimlichen Orten, also nicht nur an privaten, sondern an Orten,
die keiner kennt, auRer man selbst. Sexualfreundliche Erziehung heif3t ja nicht, dass
Schilerinnen/Schiler tun durfen, wozu sie Lust haben. Man muss gesellschaftliche
Spielregeln kennen und wissen bzw. erfahren, dass sie bei manchen Menschen auf
Ablehnung stof3en. Freiheit, das gehoért zum Lernprozess dazu, hoért da auf, wo die Freiheit
einer anderen Person eingeschrankt wird: die Sensibilitat fir die Grenzen anderer Menschen
mag keine messbare Kompetenz sein — aber darum ist sie nicht weniger wichtig, im
Gegenteil.

= Wir sollten den Schilerinnen und Schiiler Einstellungen, Verhaltensweisen
und Normen im Kontext eines verantworteten sexuellen Selbstausdrucks
vermitteln. Dazu gehort die Zumutung, dass sie die Normen, Werte und ihr
eigenes Verhalten auch kritisch reflektieren kénnen.

Praventive Mittel sind Selbstbehauptungs- und Selbstverteidigungskurse fir Menschen mit
geistiger Behinderung. Durch die Vermittlung von koérperlichen und mentalen
Verteidigungstechniken in Verbindung mit Aufklarung, Informationen und Rollenspielen
erlernen sie nicht nur Verteidigungsstrategien, sondern vor allem starken sie ihr
Selbstbewusstsein.

= Wir sollten den Aspekt der Pravention ernst nehmen und von Beginn an
mit den Schilerinnen und Schilern Techniken, Strategien und Mittel
ausprobieren und arrangieren, die ihr Selbstbewusstsein starken

Sexualpadagogische Curricula sollten im Team stufenbezogen entwickelt werden.
Sexualerziehung beginnt im Elternhaus. Sie ist kein ,Kurs’, der erst mit Erwachen der
genitalen Sexualitdt in Schulen angeboten werden darf, sondern ein von Beginn der
Schulzeit an begleitender Bildungsinhalt, der einen emanzipativen, einen praventiven und
einen normativen Aspekt beinhaltet. Normativ bedeutet in dem Zusammenhang, wir helfen
der Schulerin/dem Schiler zu einem verantworteten psychosexuellen Selbstausdruck.
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Fiar Eltern, Padagog/innen und Padagogen, die sich mit dem Thema Sexualitat von
Menschen mit geistiger Behinderung beschéftigen, heildt dies letztlich, sich des eigenen
verantworteten sexuellen Selbstausdrucks bewusst zu sein. Das Themenfeld verlangt eine
personliche Stellungnahme von jeder Person. Mit Ahrbeck kénnen wir von einer
existentiellen, einer grolen innerseelischen Kraft sprechen, die unser Leben zutiefst
bestimmt. Uber Sexualitdt zu reden bedeutet, auf eigene Vorstellungen von Liebe,
Partnerschaft und Sexualitdt zuriickgeworfen zu sein. Es gibt in diesem Themenbereich
keine schlichten Antworten, kein ,richtig’ oder ,falsch’. Deshalb sei abschlielend dem immer
noch aktuellen Pladoyer von Walter zugestimmt, der formulierte: ,Aus dem Gesagten folgt
als Aufgabenstellung fir jedes Seminar, jede Tagung zum Thema ,Sexualitdt und
Behinderung’, dass neben der Vermittlung von Fachinformationen das Bewusstsein fur die
Zusammenhange zwischen unseren eigenen Einstellungen, unserer personlichen Lern- oder
gar Leidensgeschichte mit der Sexualitat einerseits und der Sexualitat behinderter Menschen
andererseits zu wecken oder zu scharfen ist. Dabei wird sich flr jeden von uns zeigen, dass
es letztlich die eigenen Schwierigkeiten, Angste und unverarbeiteten Wiinsche und
Hoffnungen sind, die bei der Beschaftigung mit der Sexualitdt behinderter Menschen
plétzlich aktualisiert werden kénnen® (Walter 1996, 33 f.).
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