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Seine Arbeit ist eine umfassende Darstellung und Kritik aller bis 1977 publizierten empirischen Beitrdage (403
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abweichenden Personen" berichtet wird, konnen die Ergebnisse auf alle Menschen mit Behinderung ausgeweitet werden.
Nach empirisch begriindbaren Annahmen besteht lediglich ein gradueller und keineswegs ein prinzipieller Unterschied.

Als Literaturempfehlung verweisen wir weiters auf folgendes Standardwerk:
Cloerkes, Giinther: Soziologie der Behinderten - Eine Einfiihrung

Unter Mitw. v. Markowetz, Reinhard; 334 S., zahlr. Abb. u. Tab.; Kartoniert

Carl Winter Verlag, Programm "Edition Schindele", Heidelberg 1997

ISBN: 3-8253-8224-9 / Richtpreis: DM 46.00 / SFr 41.00 / OS 336.00

Zielgruppe: Studierende der Behindertenpadagogik, Sonder- und Heilpddagogik. Im Behindertenbereich engagierte
Fachleute (Pddagogen, Psychologen, Soziologen).

15. Kapitel: Die pathologische Grundstruktur der Interaktion mit physisch abweichnenden Personen (Seite 411 - 424)
Inhaltsverzeichnis

15.1 Psycho-physische Reaktionen
15.2. Gespannte Interaktion
15.3. Ambivalenz und Verhaltensunsicherheit

15.1 Psycho-physische Reaktionen

Empirische Untersuchungen, insbesondere solche experimenteller Art, haben gezeigt, daBl die unmittelbare Reaktion auf
eine sichtbare Korperbehinderung gekennzeichnet ist durch eine hochgradige und weitgehend unkontrollierbare Erregtheit

beim Nichtbehindertenl.

Die wichtigsten Forschungsergebnisse zur emotionalen Erregtheit angesichts der Konfrontation mit physisch abweichenden
Personen verdanken wir den systematischen Laborexperimenten von Kleck und Mitarbeitern (Kleck, 1966; Kleck 1968b;
Kleck, 1969; Kleck, Ono und Hastorf, 1966; Kleck et al., 1968), Studentische Versuchspersonen wurden mit sichtbar
Korperbehinderten (Rollstuhlfahrer mit Beinamputation), simuliert von einem eingeweihten Mitarbeiter, in eine
Interaktionssituation gebracht und simtliche Verhaltensweisen genau gemessen und protokolliert. In der Kontrollsituation
interagierten Nichtbehinderte mit Nichtbehinderten.

Psychische Erregungszustinde, Angst, Stress etc. duflern sich u.a. in exakt mefibaren physiologischen Verdnderungen des
Hautwiderstands. Kleck et al. (1966, 431) berichten {iber signifikant geringere Hautwiderstandswerte als Anzeichen fiir
psychischen Stress im Falle der abrupten Konfrontation mit einem kérperbehinderten Interaktionspartner. Jansen (1972, 72)
konnte diese Ergebnisse fiir Personen, die dem Anblick von extrem schwer behinderten Dysmeliekindern ausgesetzt waren,

bestéitigen[g]. Ahnliche experimentelle Interaktionsbedingungen wie Kleck et al. schufen Marinelli und Kelz (1973). Die
Zustandsangst, erfaf3t iiber die Herzschlagfrequenz, war in der Konfrontation mit sichtbar korperlich behinderten Personen

signifikant gréBerB]. Vander Kolk (1976) erfalite Verdnderungen in der stimmlichen Ausdrucksweise als physiologisches
MalB emotionaler Stressreaktionen auf behinderte Interaktionspartner.

Auf die immense Bedeutung affektiver Zustinde der Abwehr, des Abscheus und Ekels, bis hin zu kérperlicher Ubelkeit als
Reaktion auf physische Defekte, haben vor allem Siller und Mitarbeiter (1967a) aufmerksam gemacht; sie sprechen in
diesem Zusammenhang von einer kaum beeinfluBbaren, da auf unbewufiten Abwehrmechanismen beruhenden "ésthetisch-
sexuellen Aversion".

Als hochinteressante empirische Belege flir derartige Abscheureaktionen zitieren wir einige typische Aussagen von
Nichtbehinderten, die Jonsen (1972, 115) in seinen Tiefeninterviews erhielt:

"Das war so ein Klumpen Fleisch, so ein Stummel, der zuckt, furchtbar." - "Ich kann nicht hinsehen, dann wird mir schlecht,
wenn ich die sehe." - Korperliche Empfindungen: "Ich spiire dabei einen Schauer {iber den Riicken laufen", "Ich habe da so
ein komisches Gefiihl in der Magengegend", "Da striubt sich etwas". - Ein Interviewer berichtet, dafl sein Gespriachspartner
spontan aufhorte zu essen, als die Rede auf die Mif3bildungen der Dysmelie-Kinder kam: "Ich kann jetzt nicht mehr
Weiteressen, ich ekele mich".

Auch Personen mit jahrelangen intensiven beruflichen Kontakten zu Kérperbehinderten bekannten, durchaus nicht frei von
Reaktionen wie Abscheu, Ekel und Unsicherheit zu sein (Japsen, 1972, 121). Offenbar haben wir es hier mit "origindren
Reaktionen" (F.O. Esser, 1967) von grundlegendem Gewicht fiir das Gesamtverhalten gegeniiber physisch abweichenden

Personen zu tun[ﬂ].

Bei Nichtbehinderten mit seltenen Kontakten zu physisch abweichenden Personen kann eine plétzliche Konfrontation
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durchaus die Qualitét eines Schocks erreichen. Das Ausmal} widerstreitender Emotionen bei einer unvorhergesehenen
Begegnung fiihrt mitunter zu einer kurzfristigen totalen Handlungsunfahigkeit. "This kind of situationally inappropriate
emotion is so swift and overwhelming as to opproximate a state of shock, leaving them expressively naked, so to speak", wie

Davis (1961, 124) diesen Zustand beschreibt. Das "Anstarren" von Kérperbehinderten[é] ist z.T. als Ausdruck eines solchen
Schocks zu erkldren: "Ich konnte immer nur die Armstiimpfe sehen. Wie ein Kaninchen von der Schlange fixiert und
gelihmt wird, mufite ich immer auf dis Armstiimpfe gucken" (Jansen, 1972, 116).

Auch die Informanten in unseren Fallstudien hatten des 6fteren derartige Schockreaktionen bei Nichtbehinderten
beobachtet, so z.B. bei H.S., wo die Familie Ferien auf dem Bauernhof machen wollte, und sich bei der Ankunft unter den
Landleuten lahmendes Entsetzen angesichts der Dysmelieschdden bei der kleinen H. ausbreitete. Am Urlaubsort war man
vollig unvorbereitet auf eine solche Interaktionssituation gewesen; spater waren dann alle im Dorf sehr nett.

Abhingig von der Personlichkeitsstruktur des Betreffenden kann es im Anschluf3 an die lahmende Starre des Schocks zu
Ausbriichen fundamentaler emotionaler Erschiitterung kommen. Die Familie S. berichtete uns von einem Restaurantbesuch
mit ihrem dysmeliegeschiadigten Kind, bei dem die Serviererin vollig unkontrolliert zu weinen begann.

Andere Anzeichen der inneren Erregung in der Interaktionssituation mit einer physisch abweichenden Person sind
motorische Starrheit (Kleck, 1968b; Comer und Piliavin, 1972, 37) sowie Starrheit in Gestik (Kleck, 1968b) und Mimik
(Comer und Piliavin, 1972, 37).

Originire Reaktionen der genannten Art, zu denen auch noch offene Aggression zdhlen wiirde, sind in der realen Interaktion
zwischen Behinderten und Nichtbehinderten vergleichsweise selten. Das liegt vor allem an den fest umrissenen
Verhaltensvorschriften in unserer Gesellschaft, die Korperbehinderte offiziell in positiver Weise als gleichwertige, wenn
auch schutzbediirftige Partner qualifizieren; ihnen wird, wie Davis (1961) es formuliert, "the surface acceptance that
democratic manners guarantee to nearly all" (126f) durchaus zugestanden. So ist der Nichtbehinderte in der Begegnung mit
dem physisch Andersartigen gezwungen, sich "zusammenzureilen", die Situation trotz manifester affektiver
Abwehrreaktionen in sozial moglichst akzeptabler Form durchzustehen:

"Regardless of the degree of aversion felt toward the disabled, the nondisabled are normatively not permitted to show these
negative feelings in any way, and their fear of making a verbal or nonverbal slip" indicating their emotions renders the
interaction quite formal and rigid" (Safilios-Rothschild, 1970, 129).

Es ist diese Ambivalenz, die den Ablauf von Interaktionen zwischen Korperbehinderten und Nichtbehinderten bestimmt:
Starrheit, Spannung, Stress, Angst und Unbehagen pragen das Verhalten, "normale" soziale Beziehungen werden geradezu
unmoglich, die Interaktion ist "pathologisch", wie Goffman (1967, 29) zusammenfassend feststellt.

15.2. Gespannte Interaktion

Nach Davis (1961, 29) ist es vor allem das Faktum der sichtbaren Behinderung, das die Interaktion mit physisch

abweichenden Personen so schwierig macht. Die Regel der Irrelevanz (Goffman 1961b/1973b) (6] schreibt fiir Interaktionen
eine ganzheitliche Wahrnehmung des Gegeniibers vor,

"a certain generality and diffuseness in the attentions that Parties are expected to direct to each other. Even if only
superficially, one is expected to remain oriented to the whole Person and to avoid the expression of a precipitous or fixed
concern with any single attribute of his, however noteworthy or laudable it may be" (Davis, 1961, 123).

Je nach der Aufdringlichkeit der physischen Abweichung kann diese nun die totale Aufmerksamkeit des Nichtbehinderten
auf sich ziehen, andererseits muf} er nach der Irrelevanzregel so handeln, als sei er an der ganzen Person des anderen
orientiert. Die daraus folgende Unsicherheit und Spannung zerstort hdufig von vornherein alle Ansétze zu normaler sozialer
Interaktion:

"Ob auf das Handikap als solches offen und taktlos reagiert wird oder, wie es gemeinhin der Fall ist, nicht explizit auf es
Bezug genommen wird, die unterschwellige Bedingung einer erhohten, verengten BewuBtheit zwingt die Interaktion dazu,
allzu ausschlieBlich in ihrem Sinn artikuliert zu werden. Wie von meinen Informanten beschrieben, ist dies gewodhnlich von
einem oder mehreren der vertrauten Zeichen von Unbehagen und Peinlichkeit begleitet: die behutsamen Hinweise, die
tiblichen, plétzlich tabu gewordenen Alltagsworte, das bestéindige Anderswohinstarren, die gekiinstelte Leichtigkeit, die
zwanghafte Geschwitzigkeit, der peinliche feierliche Ernst" (Davis, 1961, 123; zit, nach Goffman, 1967, 29f).

Und Safilios-Rothschild resiimiert:
"Psychological and sociopsychological research has ... shown that interactions between physically disabled and physically
normal persons are anxiety-laden, tend to cause emotional discomfort, and usually take on the form of "stereotyped,

inhibited, and overcontrolled" experiences" (1970, 122).

Wir kommen nun zu einzelnen Untersuchungsergebnissen.
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Die erwdhnten Laborexperimente von Kleck und Mitarbeitern bestétigen insgesamt die Annahme starker Spannungen in den
Interaktionen zwischen nichtbehinderten und physisch abweichenden Personen. Als Ausdruck der Spannung war das
Verhalten dem Korperbehinderten gegeniiber starrer und weniger variabel als zwischen nichtbehinderten
Interaktionspartnern (Kleck, Ono und Hastorf, 1966, 428f, 433), die Interaktion wurde eher beendet (Kleck, Ono und
Hastorf, 1966, 432) und die gewéhlte physische Distanz zum Behinderten war groBer (Kleck, 1969, 57; Kleck et al., 1968,

117; auch: McAleer, 1972; Mallenby und Mallenby, 1975) (7,

Kleck hat auch versucht, die Wirkung der ambivalenzférdernden Norm, Korperbehinderten gegeniiber immer freundlich und
korrekt zu sein, zu erfassen. Meinungen iiber Korperbehinderte wurden von den nichtbehinderten Versuchspersonen einmal
wihrend des Experiments, zum anderen einen Monat danach erfragt. Das Ausmal} der "opinion distortion" in Richtung auf
sozial erwiinschte Einstellungen in der experimentellen Situation unter dem unmittelbaren Eindruck des Einstellungsobjekts
war erheblich (Kleck, Ono und Hastorf, 1966, 428, 432; auch: Kleck, 1969, 58f): ein Indiz fiir den normativen Druck, der
origindren Abwehrreaktionen in der Verhaltensrealitidt entgegensteht. Behinderte Interaktionspartner in einer
experimentellen Lernsituation wurden auch grundsitzlich positiver behandelt und bewertet als nichtbehinderte

Interaktionspartner (Kleck, 1969, 55ff) (8] Bei einer Wiederholung des Interaktionsexperiments, also zunehmender
Interaktionsdauer mit einer behinderten Person, kam es zu Einschédtzungen des Behinderten, die nicht mehr so sehr in
Richtung sozialer Erwiinschtheit verzerrt waren, d.h. zu eher realitidtsaddquaten Haltungen (Kleck, 1969, 58f).

Keine empirische Bestétigung der Stress-Hypothese fand Thomson (1969). In einem Experiment hatten Studentinnen
gemeinsam mit sichtbar korperbehinderten Interaktionspartnerinnen komplexe Aufgaben zu bewiltigen. Die Einstellungen
zu Behinderten wurden mit der DFS-A erfafit, emotionale Empfindungen von Unbehagen und Stress {iber ein Semantisches
Differential direkt im AnschluBl an das Experiment. Uber Messungen tatsichlichen Verhaltens wird nichts gesagt.

Thomson hat also letztlich nur Einstellungen erfafit, um auf dieser Basis Aussagen iiber Verhalten zu machen. Eine solche
Vorgehensweise muf} zu fragwiirdigen Ergebnissen fithren. Grundsitzliche Bedenken sind vor allem gegeniiber der offenen
Verbalisierung von Aussagen iliber Behinderte anzumelden, insbesondere dann, wenn dies unmittelbar unter dem Eindruck
der Begegnung mit dem behinderten Menschen geschieht was eine klare Verstiarkung sozial erwiinschter Antwortkategorien
zur Folge haben muB. Klecks einleuchtende Argumentation gegen eine solche empirische Praxis scheint Thomson nicht
bekannt gewesen zu sein, ebensowenig die Gefahr verfalschender Einfliisse im Falle realitdtsferner aufgabenzentrierter
Interaktion mit Behinderte , auf die Kleck ebenfalls hingewiesen hat (Kleck, Ono und Hastorf, 1966, 429).

Eine weitere Untersuchung zum Interaktionsverhalten in "gemischten" Situationen haben Comer und Piliavin (1972)
vorgelegt. Die Autoren wiederholten das Experiment I von Kleck et al. (1966) mit dem Unterschied, da3 bei ihnen das
Verhalten von korperbehinderten Versuchspersonen (beinamputiert bzw. gelahmt) im Mittelpunkt des Interesses stand.
Ausgangspunkt war die Feststellung von Goffman (1967)1 dal3 die Interaktion zwar fiir beide Seiten von Unbehagen
begleitet sei, aber "die stigmatisierte Person wohl haufiger mit diesen Situationen konfrontiert wird als wir" und sie von
daher "wahrscheinlich die Erfahrenere in ihrer Handhabung" sein diirfte (30), das AusmaB der Verhaltensunsicherheit also
geringer ist als beim Nichtbehinderten.

Die Ergebnisse der Arbeit von Comer und Piliavin (1972) stiitzen diese Annahme nicht, vielmehr scheint es danach so zu
seine daf3 der Korperbehinderte in der Interaktion mit einem Nichtbehinderten ein gleichermafien hohes Unbehagen erlebt
wie der Nichtbehinderte in der Interaktion mit einem Korperbehinderten. Die behinderten Versuchspersonen zeigten in der
gemischten Situation signifikant groBere motorische Starrheit (36f), lachelten seltener (37), beendeten die Interaktion eher
(36), waren starrer im verbalen Verhalten (37f) und bekundeten, mehr Unbehagen empfunden zu haben als in der Situation
mit einem gleichfalls Korperbehinderten (37). Auch die Haufigkeit und Dauer der Augenkontakte wurde als Indiz fiir
Interaktionsspannung erfaf3t und, anders als in der Studie von Kleck et al. (1968, 117), eine klare Bezichung festgestellt: in

der gemischten Situation gab es signifikant (p<.05) weniger Augenkontakt (37) o1

Anders als in den Experimenten von Kleck und Mitarbeitern war auch die physische Distanz in der gemischten Situation
nicht groBer, wie erwartet, sondern kleiner als zwischen zwei korperbehinderten Interaktionspartnern. Die Autoren
prasentieren dafiir die etwas fragwiirdige Erklarung, dafl der Abstand zwischen zwei Rollstuhlfahrern durch die insgesamt
"groBere" Erscheinung von Personen im Rollstuhl bestimmt wird (37).

Trotz der recht eindeutigen Ergebnisse wiirden wir dazu neigen, die Untersuchung von Comer und Piliavin eher
zuriickhaltend zu bewerten. Zum einen mufl man fragen, ob der direkte Vergleich mit den Kleck-Studien {iberhaupt moglich
ist: es macht doch einen Unterschied, ob man in der Kontrollsituation das Verhalten von Nichtbehinderten (Kleck) oder das
Verhalten von Behinderten (Comer/Piliavin) als VergleichsmaBistab zugrunde legt. SchlieBlich existieren
Verhaltensstandards nur fiir Interaktionen zwischen Nichtbehinderten; die Interaktion zwischen Korperbehinderten
entspricht eben nicht diesen Standards und wird also von den Beteiligten nicht als "normal" empfunden werden, da sie sich
trotz Behinderung dem Wert- und Normsystem der Nichtbehinderten verbunden fiihlen. Zum anderen - und das gilt nicht
nur fiir die Arbeit von Comer und Piliavin - ist die kiinstlich erzeugte Interaktionssituation im Labor so verschieden von der
Realitit, daB ein experimentbedingter Stressfaktor unbedingt in Rechnung gestellt werden muf}, der moglicherweise groBer
ist als der zu untersuchende Stressfaktor "Konfrontation mit einer behinderten Person". Gerade bei Verhaltensbeobachtung
im Laborexperiment diirfte die Reaktivitdt der Untersuchungsobjekte kaum geringer sein als bei verbalen Verfahren.
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Daf3 auch der Behinderte entscheidend zur "Pathologie" der Interaktion zwischen Behinderten und Nichtbehinderten
beitrigt, wie Comer und Piliavin aufgrund ihrer Untersuchungsergebnisse feststellen (39), ist nicht weiter {iberraschend.
Goffman hat ja mit Sicherheit in seiner oben zitierten Uberlegung nicht nahelegen wollen, daB die groBere Erfahrung

behinderter Personen mit gemischten Interaktionssituationen eine souverine, entspannte Beherrschung der Situation zur

Folge haben miiBte 1]

111).

: Stigma-Management ist im Gegenteil ein aullerordentlich prekédres Unterfangen (Goffman, 1967,

Auch Comer und Piliavin (1972) haben im iibrigen wie Kleck et al. (1966, 432f) "opinion distortion" in Richtung auf sozial
erwiinschte AuBerungen beobachten kénnen, und zwar in der Weise, da3 der Korperbehinderte bestrebt ist, dem
nichtbehinderten Interaktionspartner ein Bild von sich selbst zu vermitteln, dal moglichst exakt dem Stereotyp der
"Normalen" von einer kdrperbehinderten Person entspricht. Unter zehn vorgegebenen Gesprachsthemen war eine
Verfélschung dieser Art sehr deutlich in den "kritischen" Bereichen Sport, duflere Erscheinung und Religion: die Bedeutung
von Sport und duBerer Erscheinung wurde gegeniiber dem nichtbehinderten Interaktionspartner abgeschwicht, die von
Religion aufgewertet (38). Das Ausmal} der "opinion distortion" bzw. des normativen Drucks war wie in der Studie von
Kleck et al. am groBten bei den Versuchspersonen, die sich in der Interaktion am unwohlsten gefiihlt hatten (39).

15.3. Ambivalenz und Verhaltensunsicherheit

Allgemeine Einigkeit besteht in der einschldgigen Literatur dariiber, daf} die Interaktion zwischen Nichtbehinderten und

physisch abweichenden Personen durch ein hohes Mafl an Ambivalenz und Verhaltensunsicherheit gekennzeichnet st M,
Die Verhaltensunsicherheit der Nichtbehinderten wird durch die Tatsache unterstrichen, daB in der Untersuchung von
Jansen (1972) 90 % der Befragten der Behauptung zustimmten: "Manche Leute wissen nicht, wie sie sich einem

Korperbehinderten gegeniiber zu verhalten haben" (93) (121,

Scott (1969) fiihrt dies auf das Fehlen von Interaktionserfahrung mit Behinderten sowie mangelhaft ausgeprégte
Verhaltensnormen zuriick:

"When we encounter a blind man, the rules we apply to him are extremely vague ... Our lack of direct experience makes the
situation more uncertain" (28) (131,

Scott bezeichnet diesen Zustand als "normative Ambiguitit" bzw. "Normlosigkeit" (28) und gibt in diesem Zusammenhang
ein sehr gutes Beispiel fiir unterschiedliche Interaktionsabldufe im Fall eines nichtbehinderten und eines blinden
Interaktionspartners (28f), wobei er besonders auf die behinderungsspezifischen Kommunikationsprobleme als Grundlage
von Interaktionsstérungen aufmerksam macht (30f).

Auf den uns besonders wichtig erscheinenden Aspekt der von Scott erwihnten "normativen Ambiguitdt" haben wir bereits
im theoretischen Teil unserer Arbeit (Kap. 5.2.7) aufmerksam gemacht; wir sprachen in diesem Zusammenhang von der
"Problematik widerspriichlicher Normen" als Konsequenz des Widerspruchs zwischen den per Sozialisation tradierten
negativen Tendenzen gegeniiber Behinderten und der offiziellen, moralisierenden Norm, die eine solche Haltung negativ
sanktioniert. Dem Nichtbehinderten, der einer behinderten Person reserviert und abweisend gegeniibertritt, fehlt die soziale
Rechtfertigung fiir sein Tun. Er muf8 mit dem Konflikt alleine Fertigwerden und erlebt Ambivalenzgefiihle, Angst und
Verhaltensunsicherheit, fiir die er letzten Endes seinen behinderten Interaktionspartner verantwortlich macht.

Verhaltensunsicherheit aufgrund des Faktums der Behinderung als solcher wurde von den Informanten in unseren
Fallstudien mehrfach beobachtet. Typisch fiir Personen mit Dysmelieschidden ist dabei das Problem des Handgebens: der
Nichtbehinderte handelt der Norm entsprechend und reicht seine Hand zum Gruf3, das thalidomidgeschadigte Kind mit
seinen Stummeldrmchen kann nicht entsprechend reagieren. "Manchmal muf3 dann erst alles erklart werden, und das macht
alles nur noch peinlicher fiir alle Beteiligten" (T.D.). Die Tatsache der Verunsicherung des Nichtbehinderten wird dabei
durchaus gesehen und mit Verstdndnis konmentiert:

"Das mit dem Handgeben hat man ja so in Fleisch und Blut, wie soll man auch auf sowas gefaf3it sein" (T.D.). - "Die Leute
fiihlen sich wohl abgesto3en. Dann wissen sie einfach nicht, was sie sagen sollen oder tun" (U.W.).

Ein Reporter der "Zeit" beschreibt seine Empfindungen zu Beginn eines Interviews mit Contergankindern so:

"Ich bin unsicher: Soll man ihnen die Hand geben? Wie begriiit man jemanden, der keine Arme hat? Ich bin erleichtert, als
sich die Begriifung ohne allgemeines Handeschiitteln vollzieht. Doch die Unsicherheit bleibt" (Die Zeit, Nr. 31 v. 22. 7.
1977).

Die Verhaltensunsicherheit Nichtbehinderter kann in Abhéngigkeit von der spezifischen Situation leicht zu vollig
unbeabsichtigten stigmatisierenden Interaktionsabldufen fiihren. Aus unserer Fallstudie G.K.:

"Ein Nachbar wischt sein Auto. G. steht ihm dabei immer im Weg. Der Mann verhilt sich nun so, wie er sich gegeniiber

jedem anderen Kind auch verhalten wiirde: ihm reifit schlielich der Geduldsfaden und er sagt: "Nun hau aber mal ab, sonst
bekommst du ein paar hinter die Ohren!" G. schaut ihn grofl an und sagt: "Ich habe keine Ohren." Dann geht er, ziemlich
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betroffen. Der Mann hat G. "normal" behandelt, akzeptiert - und dennoch dieser Fehler! Er geht zu G's Eltern und
entschuldigt sich."

"Bei einem Besuch sieht G.K. auch unseren halbjéhrigen Sohn. Er fafit ihn zaghaft an, dann fragt er, ob das Baby denn auch
gesund sei. Als ich das bejahe fragt er, ob es denn auch horen konne. G's éltere Schwester antwortet: "Sicher kann der
horen!" G. darauf aggressiv: "Es gibt ja auch wohl Kinder, die nicht hdren kénnen!" und lduft hinaus."

Auch Eltern geraten leicht in die Gefahr, ihrem Kind unbeabsichtigt weh zu tun.

"In der Familie von T.D. wird dariiber diskutiert, ob der alte Haushund nicht abgeschafft werden sollte. Frau D.: "Der hat so
vergammelte, trinende Augen." T., die sehr an dem Tier hdngt, fragt daraufhin: "Wiirdet ihr mich denn auch einfach
weggeben, weil mir was fehlt?"

Wichtig erscheint uns, dafl durch das Faktum der Behinderung beim Interaktionspartner in der Tat die "Definition der
Situation" als Grundlage sozialen Handelns im Sinne Max Webers (1964, 3ff) bzw. sozialer Interaktion (Strauss, 1968, 49)

auflerordentlich erschwert wird: die Situation bleibt weitgehend unstrukturiert!' ], Der Behinderte ist uns insofern ein
"Fremder", bei dem das Erstellen einer sozialen Identitdt als Voraussetzung sinnvoller Interaktion schnell zur kaum
liberwindbaren Barriere wird. Eine gute Beschreibung dieses Mechanismus gibt Scott (1969):

"One of the things we do upon meeting someone for the first time is to impute to him a familiar social identity ... From the
identity we have imputed to him, we anticipate what his tastes and interests will be, the kinds of attitudes he will have, and
how he is likely to behave. We search for clues to help us to classify the Person as a type of individual, and we then apply
norms of conduct associated with "his type" in order to guide us in our subsequent interaction with him. Unless we can do
this quickly and accurately, we are at a loss as to how to proceed, and experience the situation as embarrassing and
stressful" (26).

In Ermangelung einer klaren Vorstellung oder sozialen Identitdt vom behinderten Interaktionspartner wird die Behinderung
selbst zum einzigen und beherrschenden Anhaltspunkt: falls die Interaktion {iberhaupt aufrechterhalten werden kann, erfolgt
eine zwanghafte Orientierung an vagen Stereotypen iiber "die Blinden", "die Spastiker", "die Contergankinder" etc..

Schénberger (1971a, 68f) geht noch einen Schritt weiter, den wir nicht mitvollziehen wiirden, und bezweifelt, ob es
iiberhaupt stabile Reaktionsweisen als Einstellungen oder Verhalten in bezug auf Korperbehinderte geben kann, angesichts
der duBlerst mangelhaften Auspragung einer sozialen Rolle beim Kérperbehindeﬂen[ﬁ].

Auch Dreitzel (1972, 299) vertritt die Ansicht, die Verhaltensunsicherheit in den Beziehungen zwischen "Normalen" und
Stigmatisierten wiirde zu einer solchen Behinderung des Rollenspiels fiihren, daf3 in letzter Konsequenz ein Zustand
absoluter Deprivation bzw. totaler Diskriminierung und Isolierung fast zwangslaufig ist.

Katz, Cohen und Glass (1975) betonen, es sei keineswegs eine klare, abweisende Haltung, sondern die au3erordentliche
Ambivalenz dieser Haltung gegeniiber stigmatisierten Personen, die interpersonale Beziehungen dieser Art so erschweren
wiirde.

Langer et al. (1976) gingen der Frage nach, ob die Abneigung gegeniiber physisch abweichenden Personen eher auf
individuelle Empfindungen von Abscheu und Antipathie oder auf die "Neuheit" (da Fremdartigkeit) des Stimulus
zuriickzufiihren ist.

In einem ersten Experiment wurden den Besuchern in einer Ausstellung Photographien von Frauen mit ungewohntem,

abweichenden AuBeren (Kérperbehinderte, Schwangere) und von physisch unauffilligen Frauen prisentiert. Dabei war ein

verstirktes Anstarren der fremdartigen Stimuli festzustellen™ ). Die Versuchspersonen fiihlten sich unbeobachtet. In einem

zweiten Experiment wurden Photographien von einem buckligen und einem nichtbehinderten Mann ausgestellt. In der
Hailfte der Félle war ein Beobachter anwesend, in der anderen Hélfte nicht. Bei Anwesenheit eines Beobachters wurde eine
wesentlich geringere Anstarrneigung registriert. "While the photo of the hunchback occasioned more staring than the photo
of the "normal" confederate when the subjects were unobserved ... the reverse obtained when the subjects were observed"
(456). Langer et al. folgern daraus, dal} eine erhebliche Ambivalenz vorliegt, und zwar zwischen dem Verlangen, physisch
abweichende, "fremdartige" Personen anzustarren einerseits und der Norm, die ein ungeniertes Anstarren fremder Personen
verbietet, andererseits (ebd.).

In einem dritten Experiment wurde das tatsdchliche Interaktionsverhalten gegeniiber einer schwangeren, einer
beinbehinderten und einer nichtbehinderten Person erfafit. Wenn die Versuchspersonen Gelegenheit hatten, den jeweiligen
Interaktionspartner vorher durch einen Einwegspiegel ausgiebig und ungestort zu betrachten, war die Interaktionsdistanz
gegeniiber der andersartigen Person als Maf fiir Ambivalenz und Unbehagen wesentlich geringer als bei direkter
Konfrontation.

Die Untersuchungsergebnisse zeigen interessante Moglichkeiten der "Normalisierung" ambivalenter und gespannter
Interaktion zwischen Behinderten und Nichtbehinderten aufl!7],
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Fehlende bzw. widerspriichliche Verhaltensnormen fiir den Umgang mit Kdrperbehinderten sind nur eine, {iberwiegend
soziologisch fundierte, Erklarung fiir Verhaltensunsicherheit und Interaktionsstress in der Begegnung mit physisch
abweichenden Personen. Andere, mehr psychologisch bzw. psychoanalytisch orientierte Argumentationen haben wir bereits
im theoretischen Teil unserer Arbeit diskutiert, wobei die verschiedenen Formen von Angst (vor dem Andersartigen, vor

Bestrafung, vor Verlust der eigenen physischen Integritit) im Mittelpunkt standenH®!. Originére psycho-physische
Reaktionen, wie oben beschrieben, sind iiberwiegend als Verhaltensdquivalente von Angst zu verstehen, Ebenso diirfte die
Verstarkung von ablehnenden sozialen Reaktionen auf der Basis von situativer Ambivalenz durch Personlichkeitsvariablen
wie Ambiguititsintoleranz etc. auf der Hand 1iegen[E].

Nach der Beschreibung pathologischer Interaktionsverldufe zwischen physisch abweichenden Personen und
Nichtbehinderten werden wir uns im folgenden Kapitel mehr den Konsequenzen dieses Tatbestands zuwenden, die sich in
Interaktionsvermeidung und sozialer Isolation des Behinderten manifestieren. Der Aspekt der Angst erfihrt dabei noch eine
stirkere Bedeutung als bisher.

(1] Man konnte sicherlich dariiber streiten, ob rein physiologische Reaktionen ein "Verhalten" darstellen. Unseren eigenen
Standpunkt haben wir bereits an anderer Stelle verdeutlicht (Kap. 7.1. S. 88ff in der Printausgabe). Unter dem Gesichtspunkt
des Aufrechterhaltens von sozialer Interaktion meinen wir, da3 auch unkontrolliertes Reagieren wichtig sein kann und es
"kein Nichtverhalten gibt. Auch Schweigen hat Bedeutung und ruft Reaktionen hervor" (Krappmann, 1969, 25).

(2] Vgl. auch Kaiser und Moosbruker (1960).

(3] Die von Hebb (1946) erzeugten spontanen Furchtreaktionen durch Konfrontation mit verstiimmelten oder leblosen
Korpern sind bereits an anderer Stelle besprochen worden; vgl. Kap. 3.1.

(4] Die Unterscheidung von"origindren" und - entsprechend den gesellschaftlichen Vorschriften - "iberformten Reaktionen",
wie Jansen (1972, 127) sie vornimmt, erscheint uns grundsétzlich brauchbar. Wir halten allerdings die Beschrankung auf
Einstellungen fiir wenig sinnvoll, sondern meinen, da3 sowohl origindre wie liberformte Reaktionen auch den
Verhaltensbereich mit abdecken. Kritisch anzumerken ist noch, daf3 bei Japsen der Eindruck erweckt wird, originire
Reaktionen seien im wesentlichen mit der Gefiihlskomponente von Einstellungen gleichzusetzen, wihrend der sozio-
kulturelle Einfluf3 sich iiber Rationalisierungsmechanismen erst in der iiberformten Reaktion niederschldgt. Origindre
Reaktionen wie Angst, Erregung, Ekel etc. sind aber keineswegs nur individuellaftektive, sondern immer auch kulturell und
gesellschaftlich bedingte Phdnomene.

(3] Vgl. dazu weiter unten Kap. 17.1.1.
(] vol. Kap. 11.1.1, S. 302.

(7} In einem Experiment von Katz, Katz und Cohen (1976) machten Kinder keinen Unterschied in der Interaktionsdistanz zu
Korperbehinderten, wohl aber zu Negern. Zu entsprechenden Differenzierungen auf der Einstellungsebene vgl. Kap. 11.1.2,
S. 304, Anm. 1 in der Printausgabe.

(8] 74 einem &hnlichen Ergebnis gelangt auch McAleer (19721 aufgrund eines Interaktionsexperiments mit Nichtbehinderten
und beinamputierten Rollstuhlfahrern.

] Vgl. dazu auch McAleer (1972).

(101 A gleiches Stelle sagt Goffman: "Sowohl wir als auch der Stigmatisierte erfahren wahrscheinlich Unbehagen" (1967,
30). Nichts anderes hat die Untersuchung von Comer und Piliavin (1972) auch ergeben.

(1] Vgl. z.B. Wright (1960, 263), Hviid (1965), Goffman (1967, 23f), Jansen (1970, 632; 1972, 116f), Safilios-Rothschild
(1970, 122, 128f), Miinzing (1971, 178), Bérsch (1973, 10), Hohmeier (1975, 14).

121 Ahnlich bei geistig Behinderten; vgl. v. Bracken (1976, 67).
(131 yvgl. auch Davis (1961, 125).
(141 g1, dazu auch Thimm (1972, 246fF).

(151 Ahnlich der "Nicht-Rolle" und "Nicht-Identitit" des geistig Behinderten; vgl. Dorner (1972, 135f, 140).
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6] 7y Anstarrneigung vgl. Kap 17.1.1.

7] praktiken der Verringerung von Interaktionsspannung durch vorheriges "Vertrautmachen" mit der Behinderung gehéren
durchaus zum Alltagsrepertoire physisch abweichender Personen. So zitiert Davis (1961, 124) einen Innendekorateur mit
auffilliger Gesichtsentstellung, der bei Hausbesuchen in gréferer Entfernung vor der Tiir stehenzubleiben pflegt, um dem
Kunden, der die Tiir 6ffnet, Gelegenheit zu geben, sich zunichst einmal zu fassen.

(18] Vgl. Kap. 2 und 3.
19 vg). Kap. 12.3.
16. Kapitel: Isolation durch Interaktionsvermeidung (Seite 425 - 440)

Inhaltsverzeichnis

16.1 Isolation in der Peer-Gruppe

16.2. Zum Ausmal der Isolation

16.3 Die Tendenz zur Interaktionsvermeidung

16.4 Von der Interaktionsvermeidung zur Diskriminierung

16.5 Verweigerung von Hilfe

Zu unserem Grundwissen {iber die sozialen Beziehungen der Menschen untereinander gehort die Tatsache, dal3
unangenehmen und bedrohlichen Situationen und Begegnungen in der Regel ausgewichen wird, sofern eine Moglichkeit
dazu besteht. Die Interaktion mit physisch abweichenden Personen erfiillt, wie wir gesehen haben, alle Voraussetzungen,
diesen Verhaltensmechanismus in Gang zu setzen.

Ein subtiles physisches Anzeichen fiir Distanzierungstendenzen ist z.B. - wie erwéhnt - die Verkiirzung von Augenkontakten
in der Interaktion mit sichtbar Kérperbehinderten. Das "Wegschauen" oder "Ubersehen" als priventive Taktik der
Nichtbehinderten, einer moglichen Kommunikation von vornherein zu entgehen, gehort zu den Alltagserfahrungen der
Betroffenen (Heese und Solarova, 1973, 48; Unterprivilegiert, 1973, 90; Fallstudien).

16.1 Isolation in der Peer-Gruppe

Soziometrische Untersuchungen zur sozialen Stellung des behinderten Kindes im Klassenverband nichtbehinderter
Mitschiiler wurden u.a. durchgefiihrt von Centers und Centers (1963a), Hahn und Jansen (1967) und Haupt (1974).
Wihrend in den beiden erstgenannten Arbeiten eine krasse Aulenseiterposition des korperbehinderten Kindes ermittelt
wurde (Centers und Centers, 1963a, 129f; Hahn und Jansen, 1967, 42ff), ergaben sich in der Studie von Haupt (1974) keine
Unterschiede zwisehen Dysmeliekindern und nichtbehinderten Kindern hinsichtlich des Beliebtheitsgrads in der Klasse

(611).

Eine soziometrische Untersuchung von Hildebrandt (1970; zit. in Haupt, 1974, 15) kommt zu dem gleichen Ergebnis.
Schonberger (1966) wiederum hélt aufgrund seiner soziometrischen Daten eine AuBlenseiterstellung von CP-Kindern fiir
erwiesen (504). Und 24,2 % der von Fritz (1967, zit. nach Hill, 1971, 112f) untersuchten Stotterer erfuhren eine totale
Ablehnung in der Schulklasse gegeniiber 5,4 % der nichtbehinderten Kinder. 40 % der Kontaktversuche der Stotterer waren
vergeblich; die entsprechende Zahl fiir Nichtstotterer lag bei 14,7 %.

Die Widerspriiche mdgen zum Teil auf die allgemein giinstigere soziale Bewertung von Dysmeliekindern
(Untersuchungsobjekte bei Haupt und Hildebrandt) zuriickzufiihren sein. Andererseits sind grundsitzliche Bedenken gegen
die soziometrische Methode als Instrument zur Erfassung der Verhaltensdimension angebracht. In der Tat handelt es sich um
die Erstellung von Beliebtheitsrangordnungen, also um Einstellungen, die nicht ohne weiteres mit tatsdchlichem Verhalten
gleichzusetzen sind.

Centers und Centers (1963a) weisen auch nachdriicklich auf diesen Punkt hin: "This investigation does not reveal what
effect the expressed attitudes of rejection may have on the behavior of the group toward the amputee children" (131). In der
deutschsprachigen Literatur nimmt man es da allerdings nicht so genau. So fafit beispielsweise Haupt (1974) als Ergebnis der
Centers-Untersuchung zusammen: "Kinder, die einen armamputierten Mitschiiler haben, verhalten sich dem Amputierten
gegeniiber ablehnender als die Kinder ohne behinderten Mitschiiler” (12).

Zuverlissigere Daten ergeben sich da schon aus den Aussagen und Beobachtungen von Kontaktpersonen. In der
Untersuchung von Haupt (1974) berichteten 83,5 der Eltern behinderter Kinder von Interaktionsstdrungen, 53,8 % schitzten
diese als "deutlich ausgepréigt" ein (64).

Strasser et al. (1968) kommen aufgrund von Interviews mit Eltern und nach Auswertung der Beobachtungen einer
Kindergirtnerin zu dem Schluf3, daf3 bei den von ihnen untersuchten 86 Dysmeliekindern im Vorschulalter keine Rede von
Isolation sein konne, was die Kontakte zu nichtbehinderten Spielkameraden betrifft (223f).
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Kunert (1973, 23) fand hingegen Kontaktstdrungen und Isolierung bei korperbehinderten Kinder im Vorschulalter wie in der
Normalschule, ebenso Schmidt (1967, 430). Auch Heiserer (1972, 166) beobachtete in einem Ferienlager mit Jungen im
Alter von 9 bis 13 Jahren zunéchst eine ausgeprigte Abgrenzung gegeniiber den kérperbehinderten Kameraden ("eine Art
Primitivreaktion"), die dann im Laufe der Zeit einer zunechmenden sozialen Akzeptierung wich. Miinzing (1971, 177) stellte
im Rollenspiel mit 8- bis 10jdhrigen Schiilern mangelnde Bereitschaft nichtbehinderter Kinder fest, auf Interaktionsangebote
eines gleichaltrigen Kindes im Rollstuhl einzugehen.

Nach unseren eigenen Untersuchungen erleiden alle kdrperbehinderten Kinder eine gewisse Isolation gegeniiber ihren
nichtbehinderten Peers, allerdings in starker Abhédngigkeit von sozialen und personlichen Faktoren sowie insbesondere der
Art und Visibilitdt der Behinderung. Diese Isolotionstendenz scheint mit dem Alter zuzunehmen und erreicht einen
vorlaufigen Hohepunkt mit Beginn der Pubertit. Auch dltere Geschwister, die wihrend der Kindheit hdufig einen wichtigen

Ausgleich gegeniiber der allgemeinen sozialen Isolation bewirkten[ﬁ], ziehen sich dann haufig zuriick (M. K.; G.H.), zum
Teil auch als Reaktion auf andauernde emotionale Benachteiligung innerhalb der Familie zugunsten des behinderten Kindes
(G.K.). In einem Fall liegt eine vollige Isolation auf der Basis starker Ablehnung durch andere Kinder vor; hier wirkt sich die

besondere Beeintrichtigung der Kommunikationsféhigkeit durch einen Horschaden sehr eindrucksvoll aus (G.K.) (211,

Im iibrigen neigen die Eltern behinderter Kinder dazu, das tatsichliche Ausmalf sozialer Isolation unter Hinweis auf die
besonders herzlichen Beziehungen innerhalb der Familie herunterzuspielen ("Das Kind hat ja uns" (H.S.)). Blasig und
Schomburg (1968) erfuhren von Eltern cerebral gelihmter Kinder, da3 nur 28,5 keinen Besuch von Spielkameraden

bekamen (12), 70,4 stuften das Verhalten der Nachbarn als positiv ein (13,69) (221 Eltern von thalidomidgeschadigten
Kindern in Baden-Wiirttemberg waren zu 87 % der Meinung, daf} ihr Kind von anderen Kindern "voll akzeptiert" wird. Nur
1 % hatten beobachtet, da} Erwachsene iiberwiegend einem Kontakt auswichen, 80 % der Erwaehsenen wiirden sich vollig
normal verhalten (Zur Situation ..., 1967, 32). DermaBen positive Ergebnisse stimmen selbst die Verfasser skeptisch (ebd.)

und geben uns die Gelegenheit, unsere ernsthaften Bedenken gegen das Quantifizieren von Eltern-Aussagen dieser Art zu

wiederholen[ﬁ].

16.2. Zum Ausmaf der Isolation

Der Stigmatheorie entsprechend wird nicht nur die physisch abweichende Person gemieden, sondern auch ihre nichsten
Angehorigen und Freunde. "Man wird mit dem behinderten Kind einmal eingeladen und nie wieder" (Unterprivilegiert,
1973, 20).

Auf die Frage nach der besten Verhaltensweise gegeniiber Eltern von kérperbehinderten Kindern entschieden sich in der
reprisentativen Erhebung von Strasser et al. (1968) 34 % der Befragten fiir totale Verleugnung ("man sollte so tun, als wisse
man das nicht") und 23 % fiir Abschieben des Problems auf Wohlfahrtsorganisationen. Immerhin 60 % waren fiir
personliche Hilfe oder Einladen des behinderten Kindes, 14 % wollten Mitgefiihl ausdriicken und 6 % die eigenen Kinder
nicht mit kérperbehinderten spielen lassen (194; Mehrfachnennungen, 2 % keine Antwort, Summe: 139 %).

In unseren Fallstudien wurde mehrfach deutlich, daf3 auch die Kontakte zu anderen Eltern behinderter Kinder und den

organisierten Vertretungen der Eltern von Dysmeliekindern sehr unzureichend waren[ 24,

Man beklagte mangelhafte Initiative seitens des Eltemverbandes[é], dulerte andererseits aber auch Zufriedenheit mit dem
Zustand relativer Isolation, da von Kontakten "doch nichts zu erwarten" (G. H.) sei. Hier deutet sich eine resignative Fligung
in die von aulen aufgezwungene Rolle des Stigmatisierten, ganz im Sinne der Labeling-Theorie, an. Auffillig sind auch die
Abgrenzungsbemiihungen gegeniiber besonders schwer korpergeschidigten oder geistig behinderten Kindern und deren
Familien sowie Sonderinstitutionen fiir Behinderte durch die Eltern der von uns befragten Dysmeliekinder.

Die naheliegende Annahme, da3 Korperbehinderte relativ stark isoliert und fiir den Nichtbehinderten weitgehend
"unsichtbar" sind, 146t sich nicht ohne weiteres aufrechterhalten, wenn man sich die entsprechenden Ergebnisse aus Jansens
reprasentativer Befragung vergegenwirtigt. Danach gaben 56 % der Befragten an, einen oder mehrere Korperbehinderte zu
"kennen" (1972, 96). Von diesen 54 % bejahten 42 % "haufig" einen Korperbehinderten zu "sehen", was leider noch nicht
allzuviel besagt, da dieses "Sehen" nicht einfach gleichgesetzt werden kann mit "Korperbehinderten im Bekanntenkreis",
wie Jansen das in seiner Interpretation tut (108f). Ein gewichtiges Indiz fiir die Kontaktdichte ist allerdings die Tatsache, daf3
immerhin 12 % der befragten Nichtbehinderten angaben, einen oder mehrere Korperbehinderte in der eigenen Familie zu
haben (96).

Ein weiterer Hinweis auf den Isolationsgrad physisch Abweichender 148t sich aus den Ergebnissen empirischer
Untersuchungen iiber die Heiratschancen dieses Personenkreises entnehmen. Eine entsprechende Darstellung findet sich bei
Seywald (1976, 22ff). Im Gegensatz zu Seywald halten wir aber eine zusammenfassende Interpretation (25) angesichts der
Fragwiirdigkeit mancher der herangezogenen Belege sowie der einander klar widersprechenden Untersuchungsergebnisse
fiir wenig sinnvoll, um nicht zu sagen irrefithrend!26], Wichtig ist hingegen die Feststellung von Siller (1963), daB} die
geringeren Heiratschancen behinderter Personen kein Anzeichen fiir eine ausgepragte Abneigung der Nichtbehinderten sind,
sondern sich auf die Furcht vor allzu grolen behinderungsbedingten Belastungen in einer solchen Partnerschaft zu griinden
scheinen:
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"Exclusion from a high degree of personal intimacy is accounted more in terms of inferred dependency of the disabled,
inability to care for day-to-day needs, and limits on sharing important recreational activities than in terms of personal
feelings of aversion. Fear of social stigmata which might be attached to associating oneself with a handicapped person also
receives frequent mention" (15).

16.3 Die Tendenz zur Interaktionsvermeidung

Grundlage des sozialen Isolation behinderter Personen ist die Tendenz der Nichtbehinderten, Interaktionen mit ihnen nach
Moglichkeit aus dem Wege zu gehen. Dies wird besonders deutlich in den Laborexperimenten von Farina und Mitarbeitern.

Versuchspersonen in einer aufgabenzentrierten experimentellen Situation arbeiteten lieber allein als mit einem als

"geisteskrank" gelabelten Interaktionspartner (Farina und Ring, 1965, 50). In einem "Schock-Experiment" (27] fanden
Farina Holland und Ring (1966, 42b) eine eindeutige Interaktionspréferenz zugunsten nichtstigmatisierter Personen. Farina,
Allen und Saul (1968) untersuchten den Interaktionsablauf bei gemeinsamer Aufgabenlésung durch die Versuchsperson und
einem als abweichend (geistig behindert bzw. homosexuell) definierten Interaktionspartner. In der Interaktion mit einem
stigmatisierten Partner sprachen die Versuchspersonen signifikant weniger und gaben weniger KommunikationsanstofBe als
in der Situation mit einem nichtstigmatisierten Partner (176f).

Gowman (1957) flihrte folgendes Experiment durch: Ein Blinder begibt sich in Begleitung eines Nichtbehinderten in ein
Kaufhaus, um ein Hemd zu kaufen. Die Interaktion zwischen Verkéufer, blindem Kaufer und Begleitperson wurde durch
teilnehmende Beobachtung erfafit. Das Experiment wurde 13-mal durchgefiihrt und 7-mal zur Kontrolle mit einem
normalsichtigen Kéufer (186ff). Als Ergebnis hélt Gowman fest: In der Hélfte der Félle wurde ausschlielich mit dem
Begleiter des Blinden interagiert. Der nichtbehinderte Begleiter entlastet den Verkdufer von unangenehmer Interaktion mit
der blinden Person. Zur Rationalisierung dieses Verhaltens wird iiblicherweise darauf verwiesen, daf der Blinde das zu
kaufende Hemd ja gar nicht sehen konne (192ff; vgl. auch Gowman, 1956, 70f).

Daf} die Interaktion {iber den Begleiter des Behinderten ablduft, ist nicht etwa ein Ausdruck der spezifischen
Kommunikationsstorungen bei Sehbehinderten. Aus einem Bericht iiber die Schwierigkeiten eines Mannes im Rollstuhl:

"Auf Amtern, Behorden, in Kaufhiusern usw. mufite immer wieder der junge Mann erleben, daB seine Frau angesprochen
wird, selbst, wenn die zu klarenden Fragen und Kéufe ausschlieBlich ihn betreffen" (Spontan, Nr. 5/1974, 13f).

Klee (1974a) gibt folgenden Erfahrungsbericht eines Rollstuhlfahrers:

"Ich bin im Bus. Man sieht die Kopfe der Fahrgéste weit {iber sich. Die reden iiber mich. Sie reden mit meiner Begleitung.
Niemals mit mir. Wie heift er denn? fragen sie oder: Wie alt ist er denn? Was hat er denn? will eine Dame wissen. Und als
letztes: Kann er reden?

Der Behinderte erfahrt sich so als Objekt, Er wird in der Regel nicht selbst angesprochen, sondern man befragt die
Begleitung ... Sie wechseln mit mir kein einziges Wort, weil sie den vermeintlichen Behinderten nicht fiir voll nehmen und
weil sie befangen sind. Eine &ltere Dame schlenkert die Einkaufstasche und erzihlt von ihrer eigenen Behinderung: "Nur -
man sieht es eben nicht," ... Die Verkduferinnen (im Kauthaus) behandeln mich so, wie ich sie behandele: Verhalte ich mich
demiitig-ergeben, wie das Behinderten anerzogen ist, so beachten sie mich nicht. Sie sprechen mit meiner Begleiterin,
obwohl ich die Herrensocken tragen mdchte, setzen voraus, dafl die Begleitung auch bezahlt. Wahrend iiber mir der Verkauf
abgeschlossen wird, Geld und Ware wechselt, legt man mir achtlos die Packchen und Tiiten in den Schof} - wie in einen

Einkaufswagen im Selbstbedienungsladen"” (176f) 28]

Eines verdient dabei festgehalten zu werden: auch individuelle Bestrebungen zur Vermeidung von Interaktionen mit
Korperbehinderten sind gesellschaftlich bedingt; unter dem Druck der sozialen Umwelt stehen integrationsfordernde
Bestrebungen mancher Nichtbehinderter stindig in der Gefahr, der allgemeinen Ablehnung Platz zu machen. Dazu Beispiele
aus unseren Fallstudien:

"Die Eltern von U.W. berichten: Wegen der enormen Belastung durch das behinderte Kind hatte die Milchfrau die Milch
immer vom Wagen bis an die Haustiir gebracht, wobei dann ein paar Worte gewechselt wurden. Einigen Nachbarn pafite
das nicht, man "hetzte die Milchfrau so lange gegen uns auf, bis sie nachgab" und wieder auf Abstand hielt."

"Eine Lehrerin hatte sich sehr dafiir eingesetzt, dal G.K. trotz seiner Behinderung im Gymnasium aufgenommen wurde. Das
Lehrerkollegium betrachtete das Ganze als Experiment und wartete zunichst ab, wie sich G. verhalten wiirde. G. verhielt
sich mehrere Monate unauffallig, dann mufite Frau K. fiir einige Wochen ins Krankenhaus und G., zum ersten Mal in seinem
Leben ohne die Mutter, wurde "auffallig". Als der erste Schnee gefallen war, schiittete er die Autos des Lehrpersonals voll
Schnee. Man war entriistet. Zur Rede gestellt, sagte G.: "Andere Kinder haben Spal3 beim Spielen, das war mein Spa$3" und,
unter Anspielung auf die Benzinknappheit durch die Olkrise: "Die Autos sollen nicht fahren!" Das Lehrerkollegium muB ein
sprichwortliches Aha-Erlebnis gehabt haben, setzte der Lehrerin, die sich so flir G. engagiert hatte sehr zu, bis diese sich
schlieBlich von dem Jungen distanzierte und dazu riet, ihn vorerst mal aus der Schule zu nehmen."

Die im vorigen Kapitel diskutierte Ambivalenz Nichtbehinderter zwischen Gefiihlen des Unbehagens in der Begegnung mit
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einem Korperbehinderten einerseits und Mitleid, Verpflichtung zur Hilfe sowie Schuldgefiihlen andererseits wird in einer
Untersuchung von Doob und Ecker (1970) als primére Ursache fiir Interaktionsvermeidungstendenzen herausgestellt[é].
121 Hausfrauen wurden von einem jungen Madchen entweder um ein Interview (Interaktion) oder um das eigensténdige
Ausfiillen und Zurtickschicken eines Fragebogens gebeten. In jeweils der Hilfte der Fille trug das Madchen eine
Augenklappe, um so den Eindruck einer Behinderung zu erzeugen. In der Interviewsituation gab es keinerlei Unterschiede:
ob mit oder ohne Augenklappe, etwa 1/3 der angesprochenen Personen waren zu einem Interview bereit. Anders in der
Fragebogensituation, wo 69,2 dem Wunsch der vermeintlich Sehbehinderten, aber nur 40 % dem der Nichtbehinderten
entsprachen (303).

Als Ergebnis ihres Experiments fassen Doob und Ecker zusammen:

"When compliance does not involve additional face-to-face contact (Fragebogensituation; G.C.), a stigmatized person is
more likely to get compliance than a nonstigmatized person" (304).

Verpflichtende soziale Norm und Schuldgefiihle kénnen sich dann verhaltensleitend auswirken, ahne daf3 durch eine
drohende Interaktion mit der physisch abweichenden Person Ambivalenzgefiihle auftreten. Anders in der Interviewsituation:

"However, when compliance does involve the nondeviant in future interaction with the deviant person, there is no such
effect" (304).

Die Tendenz, Iteraktionen mit physisch Andersartigen zu meiden, ist im letzteren Fall iiberwertig.

Unbehagen und Ambivalenz veranlassen den Nichtbehinderten, Interaktionen mit Kdrperbehinderten aus dem Wege zu
gehen. Jansen (1972) spricht in diesem Zusammenhang von einer Tendenz "weg von mir" (119). Daf} dieses Verhalfen in der
Regel nicht ohne Schuldgefiihle durchzuhalten ist, wird auch von Scott (1969) betont:

"Normative ambiguity is ... one of the several reasons many sighted people impulsively act to avoid contact with blind
people. It is to be noted in passing that such impulses are accompanied by considerable guilt" (30).

Einen weiteren Grund fiir das Ausweichen vor Interaktionen mit Behinderten sieht Scott darin, dal wegen der Behinderung

solche sozialen Beziehungen praktisch nie gleichgewichtig und ausgeglichen im Sinne der "exchange theory" [30] sein

konnen (32ff). Menschen bewerten sich gegenseitig nach der potentiellen Attraktivitét sozialer Beziehungen, und diese
Tendenz ist in modernen Leistungsgesellschaften besonders ausgepriagt. Behinderte haben nun wenig von dem anzubieten,
was sozial hoch bewertet wird. Thre soziale Attraktivitét ist von daher gering, ihre Position gekennzeichnet durch
Abhiéngigkeit und Machtlosigkeit. Unter dem genannten Aspekt vermeiden Nichtbehinderte soziale Interaktionen mit

Behinderten, weil sich die Beziechung nicht "lohnt" 1311 Selbstverstindlich ist eine solche Handlungsweise moralisch nicht zu
rechtfertigen und wird die Schuldgefiihle bei der betreffenden Person vermehren. Auf der Seite des Behinderten trégt sie
entscheidend zu dessen Stigmatisierung bei.

16.4 Von der Interaktionsvermeidung zur Diskriminierung

In ihren Bestrebungen, solche mit negativen Empfindungen verbundenen Konfrontationen mit physisch abweichenden
Personen mdglichst von vornherein auszuschlieBen, sind Nichtbehinderte manchmal nicht gerade zimperlich, wie eine Reihe
von empirischen Beispielen belegen.

"Der Vater des schwer behinderten Dysmeliekindes H.H. bekam von seinen Wochenmarkt-Kollegen zu horen: "Solche
Kinder gehdren nicht auf die Strafle", wohl aus Sorge, Kunden kénnten sich abgestoBen fiihlen. Ein anderes Mal wurde
Herrn H. dann unterstellt, er ndhme die Kleine nur mit, um mehr Blumen zu verkaufen."

"Nachdem G.K. erstmal Priigel von groleren Kindern aus der Nachbarschaft eingesteckt hatte, beschwerten sich die Eltern
dieser Kinder bei Familie K.: "Sowas (!) sollte wohl besser nicht rausgelassen werden!" Oder:

G.K. hatte sich von seinem Taschengeld Pfeil und Bogen ("so ein Ding mit Gummisauger") gekauft. Alle Kinder in der
Nachbarschaft besaen bereits solche Pistolen, Zwillen und anderes SchieBgerdt. G. will sofort nach drauen, um damit zu
schielen. Die Eltern vertrosten ihn auf Sonntagmorgen, da sei vor 11 Uhr keiner auf dem Hof. Am Sonntagmorgen um 8 Uhr
30, kein Mensch ist auf dem Hof zu sehen, darf G. schlie8lich raus mit seinem Schieflapparat. Kurz darauf kommt ein Anruf:
Hausbewohner beschweren sich, sie konnten ihre Kinder nicht zum Spielen rauslassen, die hitten Angst. G. wird darauthin
hereingeholt. Als eine Stunde spéter immer noch kein Nachbarkind drauen zu sehen ist, fragen K's an, warum denn der
Anruf erfolgt sei. Sie erhalten eine ausweichende und abweisende Antwort, Bald darauf fahrt die Nachbarsfamilie mit dem

Auto weg zum Picknick." (32]

Besonders empfindlich reagieren Nichtbehinderte, wenn eine Stérung ihres Wohlbefindens durch den Anblick von
Korperbehinderten wéihrend ihrer Freizeit oder im Urlaub droht.

Empdrte Kommentare in der Presse gab es, als im Sommer 1971 der Besitzer eines Hotels an der italienischen Adria
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Contergankindern mit ihren Eltern die vorher zugesagte Unterkunft verweigerte. Begriindung: Es waren Buchungen
riickgingig gemacht worden, weil man "den Anblick dieser Kinder nicht ertragen konnte" (Der Stern, Nr. 38/1971). Der
Hotelier fiirchteten vermutlich nicht zu Unrecht, daf3 sein Haus aufgrund der sozialen Reaktion von nichtbehinderten Gasten
seinen bislang "erstklassigen Ruf" verlieren konnte.

Prekire Situationen kdnnen leicht entstehen, wenn Eltern im Urlaub mit ihrem behinderten Kind Essen gehen
(Unterprivilegiert, 1973, 120). Die Mutter eines Dysmeliekindes berichtete, daf ihr Uwe in einem spanischen Hotel Anstof3
erregte, als er ganz "normal" wie zu Hause das Essen mit den Fiilen zum Munde fiihrte. Deutsche Hotelgéste protestierten
umgehend: "Wir sollten ihn entweder fiittern oder uns woanders hinsetzen. Sie wiren im Urlaub, und da sollten wir ihnen
'diesen Anblick' ersparen." (Die Zeit, Nr. 31/1977).

Ein besonders krasses Beispiel bringt Goffman (1967, 150). Ein Schwerbehinderter hatte seinen Rollstuhl verlassen und
wollte, auf den Knien kriechend, die Stufen zu einem Gartenrestaurant bewaltigen. Darauf verwehrte ihm ein Kellner den
Zugang zum Restaurant mit der Begriindung, die anderen Géste seien hier, "um sich zu vergniigen, sich zu amiisieren, und
nicht, um durch den Anblick von Kriippeln deprimiert zu werden."

Kein Zweifel: der Anblick einer physisch abweichenden Person verunsichert den Nichtbehinderten, er stort unser
wohlgeordnetes Menschenbild. Dann wird "der Fernseher abgeschaltet" (Jansen, 1972, 118), wenn im Anschluf} an die
ZDF-Show "Der grof3e Preis" wahrhaftig solche "Sorgenkinder" gezeigt werden, fiir die die ganze Veranstaltung ja gewesen
sein soll.

Frau D. muBte bei ihren Hausbesuchen als Arztin ihre contergangeschidigte Tochter zu Hause lassen, nachdem sie
wiederholt gebeten worden war: "Bringen Sie das Kind doch bitte nicht immer mit. Man kann den Anblick ja nicht ertragen"
(T.D.).

Uber krasse Isolationsneigungen bei seinen Informanten, die bis zur mehr oder minder offenen Billigung der im 3. Reich
praktizierten Euthanasieprogramme reichten, berichtet Jansen (1972): "Hitler wollen wir ja gar nicht mehr erwéhnen, aber

daB er da aufgerdumt hat, in den Heimen, dal3 er denen eine gnédige Spritze gegeben hat ..." (1 18)[£].

Erinnert sei hier auch an die skandaldse Diskriminierung geistig behinderter Kinder, fiir die 1969 im niederbayrischen
Aumiihle ein Heim geplant war. Die erfolgreiche Vertreibung der "Idioten" wurde von den Biirgern bei Freibier gefeiert. -
Evangelische Pastoren aus Schleswig-Holstein weigerten sich 1973, geistig Behinderte Jugendliche zu konfirmieren (Klee,
1974a, 10). Im Jahre 1971 wurde aus dem hessischen Treysa gemeldet, daB3 den Bewohnern eines Heims fiir geistig

behinderte Kinder grundsétzlich der Zugang zum 6rtlichen Schwimmbad verweigert wird (Die Zeit, Nr. 43/1971) (341

Die Vermutung von Seywald (1976, 50), solch harte Isolationspraktiken gibe es sicher nicht gegeniiber physisch
Abweichenden, ist mit Sicherheit falsch. Einer Schwimmgruppe des Versehrtensportvereins in X., dem auch das
Contergankind S.S. angehorte, wurde die weitere Benutzung eines Hallenbades untersagt, und zwar wegen angeblich zu
geringer Kapazitit der Anlage. Die wahren Griinde diirften letztlich in der moglichen Verunsicherung Nichtbehinderter
durch den unangenehmen Anblick kdrperbehinderter Personen bzw. in irrationaler Furcht vor Ansteckung zu suchen sein.
Hinweise darauf, da3 die Abneigung Nichtbehinderter durch den Gedanken an einen hautnahen Kontakt mit
Korperbehinderten iiber das Medium Wasser im Schwimmbad verstdrkt wird, finden sich in der Untersuchung von Jansen
(1972). 21 % der Befragten wollten den Gesunden den Anblick von Kdrperbehinderten ersparen, 6 % glaubten an
Ansteckungsgefahr und 71 % suchten Zuflucht zur Rationalisierung, der Kérperbehinderte brauchte sich dann im
Schwimmbad nicht zu schimen (87).

16.5 Verweigerung von Hilfe
Eine Sonderform der Interaktionsvermeidung gegeniiber Behinderten ist die Verweigerung von Hilfe.

Samerotte und Harris (1976) untersuchten das Hilfeverhalten Nichtbehinderter unter verschiedenen Bedingungen. Die
Grundsituation war folgende: Ein mutmafBlich K&rperbehinderter 1aft im Kaufhaus einen Stapel Briefumschlage auf den
Boden fallen. Erfait wurde die Reaktion von 120 Kauthausbesuchern und zwar a) bei einem Behinderten mit bandagierter
Hand, b) bei einem Behinderten mit Augenklappe und c) bei einem Behinderten mit Gesichtsentstellung,

Die grofite Hilfsbereitschaft wurde der Person mit der leichtesten Behinderung zuteil, vermutlich wegen der Vertrautheit mit
der Situation "verletzte Hand" fiir Nichtbehinderte. Die Neigung zur Hilfeleistung nahm mit dem Schweregrad der
Behinderung ab; am stirksten war die Attraktivitit reduziert im Fall der Gesichtsentstellung. Die Bitte des Behinderten hatte
keinerlei Einflu3. Mehr Hilfe zeigten solche Nichtbehinderte, die sich personlich verantwortlich fiir behinderte Menschen
fithlten.

Festzuhalten ist, dafl dieses Experiment in einem Kaufhaus stattfand, also in einer "Massensituation", in der die
urspriingliche Verpflichtung, einem Behinderten zu helfen, wegen der Anonymitit deutlich reduziert ist, wie Seywald (1976,

132f) unter Bezugnahme auf die Arbeiten von Latané und Darley (1970) und Liick (1975) betont23],

Die entscheidende Schwéchung der Hilfsbereitschaft durch Verteilung von Verantwortung auf ein Kollektiv wird auch in der
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folgenden Beobachtung aus der Fallstudie U.W. deutlich:

"In der Grundschule hatte U. eine gute Freundin, die ihr in der Regel half, u.a. auf der Toilette. Diese Freundin blieb auf der
Volksschule, als U. zur Realschule {iberwechselte. Andere Mitschiilerinnen aus der alten Klasse, die frither auch gern
geholfen hatten, verweigerten U. nun geschlossen jede Hilfestellung. Frau W.: "Sie waren wie verwandelt, keine von sechs
Kindern wollte ihr auf der Toilette helfen. Alle hielten auf Abstand. Seitdem hat U. keine Freundin mehr."

Im Bereich der Hilfeleistung fiir schwer Korperbehinderte hat die Tendenz zur Interaktionsvermeidung mitunter sehr
ernsthafte Konsequenzen. Aus der Fallstudie des Dysmeliekindes H.H., das ohne Beine geboren wurde:

"Beim Bustransport zur Schule war es notwendig, da3 H. im Rollstuhl iiber die Einstiegsschwellen gehoben wurde. Der
Busfahrer hatte den H's gleich klargemacht, sie sollten blof3 nicht denken, daf er sich auch noch mit dem Rollstuhl

abrackern wiirde!2®!. Weil H. damals mit den Prothesen noch nicht zurechtkam und sich besser durch Kriechen fortbewegen
konnte, hat Tran dann auf den Rollstuhl ganz verzichtet. Wegen der Stufen mufite aber einer beim Aussteigen helfen. Die
anderen Kinder haben das oft vergessen. - Einmal war der Bus nicht gegkommen und H. hatte eine halbe Stunde im Schnee
gesessen und war anschlieBend total unterkiihlt. Die anderen Kinder, die auf den Bus gewartet hatten, waren einfach wieder
nach Hause gegangen, ohne sich um H. zu kiimmern. Nach diesem Vorfall gelang es Herrn H., den Landschaftsverband als
Kostentrdger davon zu liberzeugen, daf ein 6ffentliches Verkehrsmittel nicht in Frage kdme, und die Kosten fiir
Taxitransport wurden {ibernommen."

Klee (1974a) beschreibt das Gefiihl der Hilflosigkeit in seinen "Erfahrungen eines freiwilligen Kriippels" so:

"Als Behinderter sitzt man hilflos in seinem Selbstfahrer. Man muf3 warten, bis sich einer "erbarmt", den Wagen anfafit und
in den Bus hineinhebt. Meine Begleiterin berichtet, sie habe schon eineinhalb Stunden im Winter an einer Haltestelle
gestanden, wihrend ein Bus nach dem anderen - voll besetzt - weitergefahren sei" (175) Und: "Ich stand mit meinem
Rollstuhl vor Treppen und Boschungen wahrend Passanten mich beglotzten. Als ich um ihre Mithilfe bat, wendeten sie sich
ab - eine Erfahrung, die allgemein von den Betroffenen bestétigt wird" (179).

Die weitgehende Abhingigkeit von der Hilfe anderer versuchen viele Koérperbehinderte mit hohem Energieaufwand zu
umgehen. Sie quilen sich lieber verbissen allein durch die schwierige Situation, nur um der erniedrigenden Position des
Bittstellers zu entgehen, wie die armgeschédigte U.W., die nach einem Klassenausflug trotzig alle Gepéckstiicke allein nach
Hause schleppten nachdem Mitschiiler und Lehrer die normative Verpflichtung zur Hilfeleistung vergessen hatten.

Auch hier ist die Ambivalenz zwischen der Verpflichtung, zu helfen und der Angst vor Interaktion mit dem
Korperbehinderten, die zu einer dauerhaften, belastenden Bindung fiihren konnte, der entscheidende Punkt (Jansen, 1972,
117). 5- bis 10jdhrige Kinder scheinen noch kdrperbehinderten wie nichtbehinderten Personen gleichermaf3en gern zu
helfen, wie Katz, Katz und Cohen (1976) in einem Experiment feststellten, Clark und Word (1972) weisen darauf hin, dafl
die interaktionsstorende Ambivalenz mit der "Ernsthaftigkeit" des Hilfeeinsatzes zunimmt, d.h. je schwerer die Behinderung
und je aufwendiger die HilfsmaBnahmen sind, um so grofier ist die Neigung, die Hilfe zu verweigern oder zu vermeiden. Das
wiirde bedeuten, dafl gerade Behinderte mit schweren Funktionsbeeintrachtigungen und entsprechend groler Abhingigkeit
von der Hilfe Nichtbehinderter den stirksten Interaktionsvermeidungs- und Isolierungstendenzen ausgesetzt sind.

Zusammenfassend 146t sich feststellen, daB3 bei Nichtbehinderten eine ausgepréigte Neigung besteht, Interaktionen mit
korperbehinderten Personen zu vermeiden, was ein relativ hohes Maf an sozialer Isolation fiir dis Betreffenden zur Folge
hat. Interaktionsvermeidungstendenzen haben fiir den behinderten Menschen ungewdhnlich harte Konsequenzen, da
Interaktion unerlaBlich fiir die Identitétsbildung ist und insofern eine existentielle Notwendigkeit darstellt. In Krappmanns
Warten: "Das Individuum (kann) zwar einzelne Interaktionen verlassen ..., es kann sich aber nicht aus aller Interaktion
zuriickziehen. Jedes Individuum bedarf anderer schon zum bloBen Uberleben, vor allem aber, um sich selbst zu erfahren"
(1969, 25).

(20] Vgl. auch Blésig und Schomburg (1968, 111): 80,4 % der Geschwister von CP-Kindern in diesem Sample verhalten sich
danach positiv.

(21] Vgl. dazu auch Haupt (1974, 46): Dysmeliekinder mit zusétzlichen Seh- oder Horstorungen hatten wesentlich

schlechtere soziale Kontakte und waren haufiger den Aggressionen anderer Kinder ausgesetzt; auf diesen Aspekt kommen
wir weiter unten noch ausfiihrlich, auch anhand der Fallstudie G.K. zuriick.

(22] Vgl. auch die Angaben fiir Dysmeliekinder bei Blisig und Schomburg (1966, 69ff).
(23] vgl. Kap. 13.1.3, S. 380.

(24] Eine Befragung des Koélner Forschungsinstituts fiir Sozialpolitik ergab, daB fast die Hélfte der befragten Eltern

behinderter Kinder keine Interessenvertretung kannten (Windszus, 1972, 161); 59,1 % der befragten Miitter kannten keine
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einzige konkrete Hilfsmoglichkeit fiir Behinderte (154f).

(23] 32,4 % der Eltern behinderter Kinder, die einen Behindertenverband kannten, erkldrten, bisher keinen Nutzen von der
Verbandsarbeit gehabt zu haben (Windszus, 1972, 162).

(26] Vgl. Kap. 9.3.4. - Als Beleg fiir eine sehr geringe Bereitschaft Nichtbehinderter zur Ehe mit Behinderten zitiert Seywald
(1976, 27) beispielsweise Ergebnisse aus der Befragung von Jansen (1972). Jansen hatte im Sinne einer Sozialen-
Distanz-Skala Feststellungen vorgegeben ("wiirde ich heiraten", "... zum Freund nehmen" bis hin zu "mdchte ich nichts mit
zu tun haben") und nach der Feststellung gefragt, der man "am ehesten zustimmen" wiirde (179). Wenn dann ca. 70 % einen
Korperbehinderten am ehesten zum Freund nehmen oder am Arbeitsplatz akzeptieren wiirden, so weist das u.E. auf eine
positive Einstellung hin; daf3 nur sehr wenige Respondenten gleich zur Ehe mit einem Behinderten bereit sind ("am
ehesten"!) erscheint uns nur realistisch, denn was wiirde ein hoher Prozentsatz hier anderes besagen als dal dem Forscher
eine Bereitschaft zu extrem geringer sozialer Distanz vorgetduscht wurde!

(27] Eine Beschreibung findet sich in Kap. 17.1.6.

(28] g, auch den Bericht in Klee (1976, 75f).

(291 o], auch Doob (1971, 51).

[30] g1, Gouldner (1960), Blau (1964), Homans (1968b).

(31] Seywald (1976) weist darauf hin, dafl der Behinderte im Gegenzug immerhin "dankbare Unterwiirfigkeit, williges
Sich-beherrschenLassen, Eingehen auf alle Launen" einzubringen vermag (129). Als indirekter Ausgleich mag manchen im
karitativen Bereich tdtigen Personen auch das BewuBtsein, ein "guter Mensch" im moralischen oder christlichen Sinne zu
sein, geniigen.

1321 Dag solche Isolationstendenzen gegeniiber behinderten Kindern keine Einzelfille sein diirften, legen die Ergebnisse
reprasentativer Befragungen nahe. In der Studie von Strasser et al. (1968), die allerdings bereits 1963 durchgefiihrt wurde,
sprachen sich 669 der Befragten gegen eine gemeinsame Erziehung von korperbehinderten und nichtbehinderten Kindern
aus (188), 45 % waren fiir Sonderschul- und 26 % fiir Heimerziehung (189), 54 % wollten kdrperbehinderte Kinder nicht im
allgemeinen Kindergarten sehen (190). In der Jansen Studie (1972) stimmten 63 % der Befragten der Meinung zu, daf3
korperbehinderte Kinder "am besten in einem Heim aufgehoben" sind (177). In bezug auf geistig behinderte Kinder waren
66,6 fiir Heimunterbringung und 78,2 wiinschten entsprechende Anstalten in moglichst abgelegenen Orten (v. Brocken,
1976, 80). - Zu beriicksichtigen ist, daB hier Einstellungen erfragt wurden, die bei offener Verbalisierung im allgemeinen
glinstiger ausfallen als tatsdchliches Verhalten (Strasser et al., 1968, 195).

(33] Vgl, auch Lautmann et al. (1972, 90).
B4 Klee (1974a) berichtet liber weitere Fille, u.a. liber die Protestaktion von Anwohnern des Starnberger Sees gegen den
Bau eines Internats fiir Sehbehinderte ("vollige Existenzzerstorung") oder die Rufkiindigung von Rdumen des
Korperbehindertenzentrums Oberschwaben durch einen um das Wohl seiner Biirger bedachten Biirgermeister, der zur
Begriindung von sich gab: "Wir kdnnen unseren gesunden Kindern den Anblick dieser armen Teufel nicht zumuten. So ein
Heim gehort nicht mitten in den Ort" (11).

[35] Dazu hat Davis bereits 1961 festgestellt: "In the anonymity ... (of large social gatherings) there resides a heightened
structural tendency for normals to practice avoidance relations with ... the handicapped person" (129).

[36] {ber riicksichtsloses Verhalten von Buspersonal berichtet auch Schlichting (1969, 21; zit. in v. Bracken, 1976, 83).
17. Kapitel: Typische Formen der sozialen Reaktion auf physisch abweichende Personen (Seite 440 - 465)
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17.2.3 Unpersonliche Hilfe
17.2.4 Schein-Akzeptierung
17.2.5 Engagement

Von den Verhaltensweisen Nichtbehinderter gegeniiber Korperbehinderten haben wir bisher origindre psycho-physische
Reaktionen, die pathologische Grundstuktur gemischter Interaktionen sowie die Tendenz zur Interaktionsvermeidung
besprochen.

Im folgenden sollen nun typische Einzelformen der Reaktion auf physische Abweichungen in systematischer Weise
abgehandelt werden, wobei wir zwischen solchen mit iberwiegend "negativer" und solchen mit iiberwiegend "positiver"
Grundintention beim Nichtbehinderten unterscheiden Diese Klassifizierung ist idealtypisch und erfolgt in erster Linie aus
darstellerischen Griinden; sie beriihrt in keiner Weise die Tatsache, dafl auch "positiv" gemeinte Reaktionen durchaus
stigmatisierende Konsequenzen fiir den Behinderten beinhalten kdnnen.

17.1 "Negative" Reaktionen
17.1.1 Anstarren

Eine sehr hdufige Reaktionsform, die auf die weiter oben beschriebene Fixierung der Aufmerksamkeit des Nichtbehinderten
auf die Behinderung zuriickgefiihrt werden muB, ist die Starrheit der visuellen Wahrnehmung, das "Anstarren” der physisch
abweichenden Person. Empirische Belege finden sich mehrfach in unserem Fallstudienmaterial. Da ist von
"SpieBrutenlaufen" die Rede (G.H.), von "Glotzereien" (C.H.), "Starren und Tuscheln" (S.S.), "Anstarren" (V.R.) und
"dummen Blicken" (H.S.). Das Anstarren gehdrt wegen seiner Verbreitetheit offensichtlich zu den unangenehmsten
Erfahrungen sichtbar behinderter Personen iiberhaupt.

"Nichts ha3t der Behinderte mehr als dieses SpieSrutenlaufen neugieriger Augenpaare, viele werden ihr Leben lang damit
nicht fertig, resignieren, ziehen sich in die Stube zuriick" (Klee, 1974a, 175).

White, Wright und Dembo (1948) zitieren Aussagen behinderter Veteranen:

"They stare und gawk at you ... there is nothing you can say about it" (17). - "We felt like a monkey in a glass cage" (22). -
"Some people look at him and act like he's not human or something" (18).

In drei unserer Fallstudien wird von Auseinandersetzungen mit besonders hartndckigen Gaffern berichtet. So hat Frau H. in
grofer Erregung "dieser Person gesagt, sie soll sich alles nur in Ruhe angucken und sich dann zum Teufel scheren" (G.H.).

Auch den behinderten Kindern machen die Blicke zu schaffen. Die 5jahrige H.H. fragte ihren Vater: "Papa, bin ich denn so
was Besonderes, daf} die Leute so gaffen?" Und ein 16jdhriges Dysmeliekind beschreibt seine Gefiihle als
"Sensationsobjekt" so: "Wenn man so angestarrt wird, ohne ein Wort zu sagen, ohne etwas zu fragen, das finde ich schlimm.
Es ist nicht so schockierend, wenn die Leute mit einem sprechen" (Die Zeit, Nr. 31 v. 22. 7. 1977).

Ubereinstimmend erklérten unsere Informanten, dieses Anstarren kime bei Kindern kaum vor und sei eine typische
Reaktionsform von Erwachsenen, insbesondere édlteren Frauen. Diese Feststellung steht in einem gewissen Gegensatz zu den
Ausfithrungen von Seywald (1976), die das noch unbefangene "explorative Verhalten" kleiner Kinder ausdriicklich begriif3t
und dem bereits von der "Irrelevanzregel" geprigten "Ubergehen" des stigmatisierenden Merkmals beim Erwachsenen
gegeniiberstellt (103ff). Auch Wright (1960, 218f), Davis (1961, 126, Anm. 15) und Goffman (1967, 26) unterstellen eher
Kindern als Erwachsenen "unhéfliche" Reaktionen wie Anstarren und Neugierde, sehen allerdings in diesen AuBerungen
kindlicher Unbefangenheit offensichtlich nicht die von Seywald genannten Vorziige. So weist Davis (1961, 129) darauf hin,
daBl Korperbehinderte die groften Schwierigkeiten mit der "Offenheit" kleiner Kinder und dem véterlichen Mitleid alterer
Personen hitten. Nach unseren Unterlagen ergehen sich jedenfalls keine Hinweise auf besonders neugieriges Verhalten von
Kindern, wobei einschrinkend festzuhalten ist, da3 uns nur Informationen {iber Reaktionen auf kérperbehinderte Kinder
vorliegen.

Starren ist ein Ausdruck ungeziigelter Neugierde und wirkt im allgemeinen sehr diskriminierend*”. Die Privatsphire des
Angestarrten, zu der selbstverstiandlich auch eine korperliche Behinderung gehort, wird dabei in taktloser Weise verletzt,
wozu sicher die Visibilitdt der jeweiligen Behinderung entscheidend beitréigt[ig]. Mit dem Anstarren ist also eine Abwertung
des Privaten verbunden (White, Wright und Dembo, 1948, 17; Goffman, 1967, 26). Dariiber hinaus entbehrt das
Angestarrtwerden durch einen Fremden jedes sinnvollen strukturellen psychologischen Zusammenhangs, es ist "fremdartig"

und entspricht dem Verhalten, das tiblicherweise nur einem Objekt, beispielsweise einem Zootier, entgegengebracht wird
(White, Wright und Dembo, 1948, 21f).

Wegen der ausdriicklichen Norm, physisch abweichende Personen nicht anzustarren, wird der Nichtbehinderte mit
Ambivalenzkonflikten und Schuldgefiihlen konfrontiert, sofern er seiner Anstarrneigung nachgibt (Langer et al., 1976, 452f)

1391 Damit trigt auch diese Reaktionsform alle Anzeichen der oben geschilderten Interaktionsstérungen zwischen
Nichtbehinderten und Behinderten.
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17.1.2 Ansprechen und taktlose Fragen

Auch das von unbeherrschter Neugier geleitete Ansprechen behinderter Personen, verbunden mit taktlosen Fragen, gehort

zu den Stigmaerfahrungen der Betroffenen[@], wenngleich es nicht ganz so verletzend sein diirfte wie Anstarren, da ja
immerhin eine Kommunikationschance er6ffnet wird. Die oben erwihnte Diskriminierung der Privatsphére des Behinderten
und seine Degradierung zum Objekt kennzeichnen auch diese Reaktionsform Nichtbehinderter (White, Wright und Dembo,
1948, 21f). Willkiirliches Anreden ist ansonsten nach den anerkannten Interaktionsregeln nur bei Personen mit sehr
geringem sozialen Status, Kindern oder Alten etwa, iiblich (Goffman, 1963b, 126f). Dazu paft auch die Erfahrung
Behinderter, dal} sie immer wieder von wildfremden Menschen einfach geduzt werden (Klee, 1974a, 177; 1976, 123f).

Einige Beispiele fiir taktloses Ansprechen aus unseren Fallstudien:

"Frau S. wird von einer dlteren Dame im Bus auf die Armstiimpfe bei ihrer kleinen Tochter angesprochen: "Mein Gott, da
miissen Sie mal was dran machen!" Frau S. fiigt erlduternd hinzu: "Das war kein Mitleid, sondern eher vorwurfsvoll, so als
wire man Schuld daran.” (S.S.).

Als dhnlich hintergriindig empfindet Frau H. das Verhalten von Nachbarn und Bekannten wihrend der Schwangerschaft und
Geburt des ndchsten Kindes nach der miigebildeten kleinen H.: "Stidndig erkundigte man sich nach meinem Wohlbefinden
und ob auch wirklich alles in Ordnung sei. Das war eher Sensationslust als Mitgefiihl, Es tat weh!" (H.H.).

"Ein Postwagenfahrer sah die kleine U.W. und sagte ganz spontan in groem Erstaunen: "Was ist das denn???" Die W's

nn

haben das nicht als bosartig empfunden, sondern als "typische erste Reaktion".

Besonders deutlich wird hier die quasi automatische Einordnung das physisch Abweichenden als Objekt, als Monstrum. Von
platter Neugier zeugt hingegen das folgende Erlebnis:

"Ein Bauer brachte uns etwas, lief ganz aufgeregt durchs ganze Haus, sah schlieBlich die U. und fragte geradeheraus: "Ist
das die Kleine, die keine Arme hat?" (U.W.).

Der Korperbehinderte als Schauobjekt, das man mal aus néchster Nahe gesehen haben muf3!

Manchmal reichen taktlose Fragen nicht aus, um die Neugierde zu befriedigen, dann muf das Unbegreifliche zusitzlich noch

mit eigenen Héanden angefafit werden. Die Mutter eines Dysmeliekindes hatte folgendes Erlebnis beim Schuhekaufen fiir
[41].

ihren Jungen*—:

"Die Verkduferin, eine dltere, holt mehrere Kartons und probiert mit Martin. Ganz unvermittelt fa3t sie dann in seine Jacke
hinein, bis zur Schulter hoch, und fragt mich, ob ich die Armel abschneide oder umsiihe" (Der Stern, Nr. 22/1968)

Beleidigend sind auch Fragen wie: "Haben Sie Tabletten genommen?", von der die Mutter eines "Spastikers" berichtet
(Unterprivilegiert, 1973, 121), oder: "Ist das ein Atomschaden?" (Bldsig und Schomburg, 1966, 16).

H. S. kann sich daran erinnern, da3 manchmal andere Kinder gefragt haben: "Warum hast du so kurze Arme?". Sie habe
darauf immer gelassen reagiert, etwa so: "Du hast eben lange und ich habe eben kurze", und damit war der Fall erledigt. -
Ein Beispiel fiir "exploratives Verhalten" von Kindern. Im ibrigen konnten wir aber auch hier wieder feststellen, daf3 es
Erwachsene waren und nicht Kinder, die sich in negativer Weise hervorgetan haben. Von einem Wirksamwerden der
"Irrelevanzregel" kann dabei nicht die Rede sein.

17.1.3 Diskriminierende AuBerungen

Dies gilt auch fiir diskriminierende AuBerungen gegeniiber physisch abweichenden Personen. Keine kleinen Kinder, sondern
immerhin 13jéhrige waren es, von denen in unseren Fallstudien Au3erungen wie: "Du alte Mi3geburt!" (U. W.) und: "Schau
mal, wie du aussiehst, ob dich wohl einer will!" (T. D.) berichtet wurden.

Dennoch sollte man hier nicht {iberbewerten: beide AuBlerungen waren nicht gezielt, sondern aus einer erregten
Auseinandersetzung heraus gefallen. Der Stigmatisierungseffekt ist aber ohne Zweifel erheblich, wie auch die berichteten
Reaktionen der Betroffenen erkennen lassen.

Diskriminierende AuBerungen Erwachsener pflegen indirekter zu sein; hiufig richten sie sich gegen Angehorige des
Korperbehinderten und tragen so zur typischen Ausweitung der Stigma-Konsequenzen auf Kontaktpersonen bei. Frau H.,
Mutter eines schwer behinderten Dysmeliekindes, bekam von Nachbarn zu héren: "Ihre Médels miissen mal sehen, daB3 sie
iiberhaupt einen abkriegen!" (H.H.). Gemeint waren die élteren nichtbehinderten Schwestern.

Der Behinderte und seine Angehorigen werden leicht zum Objekt diskriminierender Spekulationen ihrer sozialen Umwelt:
man kommt ins Gerede. In unseren Fallstudien wurde mehrfach iiber "Tuscheleien hinterm Riicken" geklagt. Haupt (1974)
stellte fest, daB 63,7 % der von ihr befragten Eltern von Dysmeliekindern die Erfahrung gemacht hatten, beim Spaziergang
wiirde "hinter ihnen {iber sie gesprochen" (51).

05.10.2008 15:59



Cloerkes - Einstellung und Verhalten gegeniiber Behinderten http://bidok.uibk.ac.at/library/cloerkes-einstellung.html

17 of 76

Im Fall der "Contergankinder" war Neid auf die finanzielle Abfindung der AnlaB fiir manche beleidigende Bemerkung:

"Der Vater von G.H. nahm Gliickwiinsche seiner Arbeitskollegen entgegen: ,Du bist fein raus mit dem vielen Geld von
Contergan!" (G.H. ).

"Als Familie H. ihr Haus umbaute, wuBten die Nachbarn gleich Bescheid: "Na ja, Ihr habt es gut bei dem Geld." Uber Frau
H. sagten die Leute: "Die zieht ihren Pelzmantel von dem vielen Contergan Geld gar nicht mehr an, sicher schimt sie sich
doch ein wenig!"" (H.H.).

Angehorige physisch abweichender Personen miissen also mit Unverstidndnis und Diskriminierung seitens ihrer sozialen
Umwelt rechnen. Ein Mann, der eine schwerstbehinderte, vollig gelahmte Frau heiratete, bekam am Arbeitsplatz als erstes
zu horen, er sei "wohl krank im Kopf". Vier Jahre hielt er die Sticheleien durch, dann wurde die Ehe geschieden - auf
Betreiben des behinderten Partners (Die Zeit, Nr. 39 v. 17.9.1976).

Uber offene Ablehnung durch eine Taxifahrerin berichtet eine Kérperbehinderte in der Zeitschrift "Spontan” (Nr. 5/1974):
"Nee, das transportiere ich nicht!" Die Autorin stellt in diesem Zusammenhang die berechtigte Frage: "Ist ein
Korperbehinderter ein Neutrum, oder gar ein Ding?" In der Tat weisen empirische Untersuchungen darauf hin, dafl der

Korperbehinderte in aller Regel als "geschlechtsloses Wesen" angesehen wird, als andersartig in jeder Beziehung und auch

im sexuellen Bereich, eben als ein Neutrum®2]. Auch in der Anredeform wird die Negierung eines normalen

Erwachsenenstatus deutlich. Der Behinderte ist abhéngig und machtlos; insofern kann iiber ihn verfiigt werden wie iiber ein
Kind. Der Beziehung wird lediglich Objektcharakter zugestanden.

Kérperbehinderte haben sich so zu verhalten, daB sie den Nichtbehinderten nicht zum Argernis werden: bescheiden,
dankbar, demiitig. Manche Pddagogen setzen sich hauptamtlich fiir solche Erziehungsziele ein. Klee (1974c¢) zitiert eine
Lehrerin an einer Sonderschule fiir Kérperbehinderte:

"Wenn die Kinder schief angesehen werden und es zu einem Zwischenfall kommt, habe ich ihnen beigebracht zu sagen:
'Entschuldigen Sie, ich bin ein Contergankind."

Soviel zu den diskriminierenden AuBerungen gegeniiber Korperbehinderten. Die im folgenden noch abzuhandelnden
"negativen" Reaktionsformen haben wir in drei Kategorien unterteilt: a) Witze, b) Verspotten und Argern sowie c)
Aggressionen und Vernichtungstendenzen. Gemeinsam ist ihnen, daf sie in erster Linie der Abreaktion aggressiver
Grundtendenzen gegeniiber dem Behinderten dienen. Dies traf auch z.T. fiir diskriminierende AuBerungen zu.

Gegen physisch abweichende Personen gerichtete Aggressionen von Kindern werden wir unter der Uberschrift "Verspotten
und Argern" abhandeln, da sie u.E. nicht mit entsprechenden Aggressionen Erwachsener gleichzusetzen sind.

17.1.4 Witze

Die einzige Untersuchung iiber physisch abweichende Personen als Gegenstand von Witzen liegt iiber 30 Jahre zuriick und

wird in dem Buch von Barker et al. (1946) dargestellt[ﬁ]. Danach ergab eine Durchsicht von 5 Witzesammlungen mit
insgesamt 6909 Witzen, daB sich 4,1 % dieser Witze auf kdrperliche Defekte bzw. Kdrperbehinderte bezogen, 80 % davon
waren eindeutig abwertend (81f). Am haufigsten zur Witzfigur wurden Personen, die unter Gesichtsentstellungen oder
Fettleibigkeit leiden (81).

Dieses Ergebnis entspricht der besonders negativen Bewertung von Gesichtsdeformationen und Fettleibigkeit, wie sie u.a. in
den Arbeiten von Richardson et al. (1967) bei der Erstellung von Beliebtheitsrangreihen deutlich wurde. Angesichts der
Tatsache, da3 Witze kulturell begriindet sind und ein hohes Maf3 an Konsensus iiber ihren Gegenstand voraussetzen, kann
das nicht weiter {iberraschen.

Witze tiber Behinderte sind zuverldssige Indikatoren ansonsten versteckt gehaltener Einstellungen, Witze iiber physisch
Andersartige gehdren zu jener Kategorie von Witzen, die Freud in seiner bekannten Abhandlung als "feindselig"
charakterisiert hat, der Aggression und Abwehr dienend (1958, 78).

"Die feindseligen Impulse gegen unsere Nebenmenschen unterliegen ... der ... fortschreitenden Verdrangung ... Der Witz
wird uns gestatten, Lacherliches ... zu verwerten, das wir entgegenstehender Hindernisse wegen nicht laut oder nicht bewuf3t
vorbringen durften" (Freud, 1958, 82f).

Wenn wir uns diesen Gedankengang zu eigen machen, dann dient der Witz einerseits als Abwehrmechanismus gegeniiber
dem Gefiihl unmittelbarer Bedrohung durch das physisch Andersartige, andererseits kanalisiert er gegen den Behinderten
gerichtete offene Aggressionen in sozial akzeptabler Weise. So gesehen ist er also durchaus funktional als gesellschaftlich
toleriertes Ventil fiir unerwiinschte Bestrebungen. Am Stigmatisierungseffekt fiir die Betroffenen éndert sich dadurch
allerdings wenig. Wenn das Leid des einen zum Lustgewinn des anderen herhalten muf3, dann ist dies mit Sicherheit eine
besonders erniedrigende Erfahrung.

Zusammenfassend 1463t sich sagen, dall Witze auBerordentlich aufschluBreich sein kénnen, was die Einstellung einer
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Gesellschaft zu ihren Behinderten betrifft 4], Entsprechende Forschungen fehlen bislang weitgehend; sie erscheinen uns
dringend notwendig.

17.1.5 Verspotten und Argern

Offener Spott iiber Personen mit physischen Defekten gilt als grobe Unhoéflichkeit, die in der Regel entschiedene soziale
MiBbilligung erfahrt.

Macgregor (1951) berichtet {iber einen Mann mit halbseitiger Gesichtsidhmung, dem Arbeitskollegen das Leben schwer
machten:

"They would tell jokes and make faces the way I do when I talk. Or they would say 'are you trying to be tough, talking out
of the side of your face?" (634).

Normalerweise ist der Spott bei Erwachsenen versteckter und begleitet von gonnerhaftem Mitgefiihl (Wright, 1960, 243).

Anders sieht es bei Kindern aus, Thnen scheint gerade das akzentuierte Brandmarken anderer als abweichend und
andersartig unverhohlene Freude zu bereiten(*] (Schadenfreude), was zu der verbreiteten Uberzeugung gefiihrt hat, Kinder

seien in dieser Beziehung besonders"grausam"” (461 In der Tat wird dieses Urteil durch die Erfahrungen Behinderter gestiitzt.
Goffman (1967) zitiert ein korperbehindertes Madchen:

"Als ... ich anfing, allein in den StraBen unserer Stadt spazierenzugehen, ...da fand ich heraus, dal immer, wenn ich zufallig
allein an Kindern, die zu dritt oder viert waren, auf dem Biirgersteig vorbeigehen mufite, sie mir etwas nachzurufen pflegten
... Manchmal rannten sie sogar schreiend und spottend hinter mir her ... Eines Tages erkannte ich plotzlich, daf3 ich vor allen
fremden Kindern so befangen und dngstlich geworden war, daf sie wie die Tiere wuliten, dal ich Angst hatte, so daf3 selbst
die sanftesten und liebenswertesten unter ihnen durch mein eigenes Zuriickschrecken und mein Grauen automatisch zum
Spott getrieben wurden" (28f).

Wichtig ist offenbar die Massensituation, aus der heraus Kinder von Spott begleitete Angriffe gegen physisch abweichende
Personen zu unternehmen pflegen. In unseren Fallstudien war von der allgemeinen "Hetze der Kinder" (U. W.) und
von"Rédelsfithrern" (S. S.) bei der Einleitung von Aggressionen gegen das Dysmeliekind die Rede. Typischerweise kommt
es zu solchen aggressiven Auseinandersetzungen bei Gleichaltrigen und im Zusammenhang mit dem Schulbesuch.

"Im Fall S.S. wurde eine zusdtzliche Operation an der Kniescheibe dadurch notwendig, da3 andere Kinder immer wieder die
"lustige" Wirkung von FuB3stellen probierten, - dann fiel S. ndmlich wegen der Stummeldrmchen auf die Knie oder aufs
Gesicht. Beim Kniescheibenunfall war auch die Mutter des FuBstellers zugegen, zeigte aber keinerlei Reaktion, Frau S. sagte
uns, sie habe sich angewohnte wegen solcher Dinge keinen "groB3en Zirkus" zu machen, ihr behindertes Kind fiele schon
leicht mal um, aber es solle so normal wie andere Kinder auch behandelt werden, das sei wichtig, um einer moglichen
Isolation entgegenzuwirken."

Eine solche Haltung wurde uns gegeniiber auch von anderen Eltern bekréftigt, wobei der Konflikt uniibersehbar ist,
Zugunsten des Ziels "normale Erziehung" wird die schmerzhafte Erfahrung der Herabsetzung durch nichtbehinderte Kinder
in Kauf genommen. Nebenbei sei darauf hingewiesen, dafl Lehrer korperbehinderter Kinder leicht in die gleiche
Konfliktsituation geraten und harte Elternkritik hinnehmen miissen, wenn sie im Sinne der Gleichbehandlung aller dem
physisch abweichenden Kind einen besonderen Schutz vor den Anfeindungen seiner nichtbehinderten Kameraden versagen
(z. B.UW))

Insgesamt wird die Behauptung Kinder seien "grausam" gegeniiber physisch abweichenden Personen durch unser eigenes
Fallstudienmaterial zumindest nicht widerlegt. Dabei ist uns - um es noch einmal klarzustellen - der exemplarische Charakter
unserer empirischen Daten vollig bewullt, ebenso die mogliche Einseitigkeit von Aussagen emotional und personlich
engagierter Personen, wie Eltern behinderter Kinder. Immerhin fand auch Haupt (1974, 46), daf} signifikant (p <.001) mehr
Dysmeliekinder, ndmlich 29,6 %, von anderen Kindern geschlagen wurden im Vergleich zu den nichtbehinderten Kindern
einer Kontrollgruppe (7,66 %) - allerdings auch aufgrund von Elternangaben.

Die Beobachtung, daf} édltere Kinder sich haufig erst der Unterstiitzung Gleichgesinnter versichern, bevor sie aggressiven
Neigungen gegeniiber Kérperbehinderten folgen, 1iBt bereits eine Uberformung urspriinglicher (origindrer) Verhaltensweisen
durch soziale Vorschriften hinsichtlich der Behandlung behinderter Menschen erkennen. Kleine Kinder reagieren hingegen
noch offener und auch als einzelne. Im Fall V.R. war es ein Erstklisslers der das bereits 12jdhrige Madchen bei jeder sich
bietenden Gelegenheit hénselte:

"Im Schwimmbad traute sich V. nicht, vom 5-Meter-Brett zu springen, da kam der Zuruf des kleinen Jungen: "Spring doch
mit deinen kurzen Handchen!" V. hatte so schwer daran zu tragen, daB sich die Eltern zu einer massiven Intervention gegen
den vorwitzigen Jungen entschlossen. Ansonsten seien die Schulkameraden aber immer fair gewesen."

Auch die Eltern von M.K. sagten uns, Hinseleien durch andere Kinder habe es nur selten gegeben und wenn, dann habe es
sich um kleinere Kinder von 3 bis 4 Jahren gehandelt. M. sei dann ober immer sehr betroffen gewesen.
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Hier stellt sich wieder die Frage, ob "exploratives Verhalten" kleiner Kinder nun zu begriiBen und erzieherisch zu férdern
sei, wie Seywald (1976, 138) meint, oder nicht. Wir halten dafiir, da3 die von Seywald beschworene Offenheit und
Ehrlichkeit in den Beziehungen zu Kdrperbehinderten nicht als grundsétzlicher Wert an sich gutzuheiflen ist, sondern sehr
differenziert gesehen werden muf, angesichts der iberwiegend negativen Riickwirkungen auf den Behinderten. Auch fiir
exploratives Verhalten gilt ja, da3 der Behinderte in der Interaktion zum Objekt wird, ohne die Chance, die Situation selbst
mitzubestimmen. Seywald (1976) gesteht an anderer Stelle selbst ein:

"Funktionale Exploration mag im einen Fall einen tiefen Schock ausldsen, im anderen befreiend wirken, im dritten als
beleidigende Taktlosigkeit registriert werden" (105).

Warum dann aber exploratives Verhalten generell als "wiinschenswerte Alternative" zu den Fehlformen gespannter
Interaktion, als "positive Reaktionsweise" von Kind auf gelernt werden soll (138), bleibt unklar.

Zuriick zum Verspotten und Argern in der Erfahrung von Kérperbehinderten. Besonders eindrucksvoll, wenn auch sicher
nicht reprasentativ fiir alle Dysmeliekinder, sind die diesbeziiglichen Erlebnisse von G.K., der u.a. mit einem schweren
Horschaden und fehlenden Ohrmuscheln geboren wurde. Typisch ist hier die Tendenz Nichtbehinderter, wegen der
Kommunikationsschwierigkeiten eine geistige Behinderung zu unterstellen, d.h. eine Behinderungsform, die im allgemeinen

zu besonders ausgeprigter sozialer Ablehnung fithrt 7], Typisch ist weiterhin fiir G.K., dal} er auf Herabsetzungen nicht in
der fiir Korperbehinderte charakteristischen Weise defensiv reagiert, sondern ausgesprochen aggressiv, was zu einer raschen
Eskalation aller Auseinandersetzungen fithrt und indirekt die Unterstellung einer psychischen Stérung iiber die stereotype
Vorstellung von der Aggressivitit derartiger Personen noch unterstiitzt. G.K. ruft insofern Reaktionen der Nichtbehinderten

hervor, wie sie etwa bei Korperbehinderten mit cerebral bedingten Stérungen der Koordinationsfahigkeit in den

Bewegungen und Ausdrucksformen hiufiger zu beobachten sind als bei Contergankindern[ﬂ].

G.K. hat bereits friihzeitig auerordentliche Abneigung und Feindseligkeiten von anderen Kindern und deren Eltern erfahren
miissen. Herr K. berichtet:

"Auf den Spielplatz vor dem Haus konnte G. damals (mit 5 Jahren) nur in unserer Begleitung gehen oder er spielte dort,
wenn es in Stromen regnete, weil dann die anderen Kinder nicht da waren. Einmal hatte er sich auf dem Spielplatz eine
Grube aus Schlamm gebaut. Er war richtig gliicklich dabei. Die anderen Kinder warteten nur darauf, daB er damit fertig
wurde, dann machten sie ihm alles kaputt. Sie zerstorten {iberhaupt alles, was mit G. zu tun hatte. Wir haben ihn trotzdem
immer zum Spielen nach drauflen geschickt, damit er nicht isoliert ist, aber eigentlich war er auch drau3en immer allein."

"Als G.K. im Alter von 8 Jahren zur Sonderschule fiir Horbehinderte kommt leidet er sehr unter den stédndigen Hanseleien
der anderen, gleichfalls horgeschiadigten Kinder. Ofter kommt es zu Priigeleien. Einmal wird er am Gang zur Toilette
gehindert. Als er schlielich vor der Toilettentiir in die Hose macht, ist die Begeisterung bei den Mitschiilern grof3 und er
wird als "HosenscheiBer" beschimpft." "Friither gab es stindig Rufe wie: "He du, wo hast du denn deine Ohren?" Inzwischen
sind die fehlenden Ohren durch eine lange Haarfrisur verdeckt. Als G. mit 12 Jahren in eine andere Schule kam (Realschule)
ging es auch nur drei Wochen lang gut, dann waren die anderen Kinder dahintergekommen. Ein gréferer Junge fing im
Schulbus damit an, und schlieBlich grolten alle Kinder im Chor: "Der hat ja keine Ohren! Der hat ja keine Ohren!" G. sagt:
"Paf} auf, daB3 du nicht auch mal deine Ohren verlierst!" Das fa3t der groBere Junge als Kampfansage auf und es kommt zu
einer Priigelei, an der sich auch andere Kinder beteiligen. G. kommt an diesem Tag ziemlich lddiert nach Hause. Der
Busfahrer hat nicht eingegriffen."

Festzuhalten an diesem Vorfall ist zum einen wieder die Massensituation, zum zweiten die Tatsache, dafl Erwachsene
gewissermalen billigend mitschuldig werden, was auf starke unterdriickte Aggressionen hindeutet. Wir greifen diesen Punkt
auf den folgenden Seiten wieder auf, wenn es um aggressives Verhalten Erwachsener geht.

Behinderte Kinder stehen im iibrigen stindig in der Gefahr, daB3 ihr Bediirfnis nach sozialer Akzeptierung von den

nichtbehinderten Spielkameraden ausgenutzt wird. Ein Beispiel fiir diesen Aspekt der AuBenseiterproblematik[Q] findet sich
ebenfalls in der Fallstudie G.K.:

"Andere Kinder versprechen G., er diirfe auch mitspielen, wenn er beim Kaufmann Streichhdlzer klaut. G. will gerne
mitspielen, geht also hin und klaut die Streichhdlzer. Die Spielkameraden legen daraufhin Feuer. GroBe Aufregung. Alles
wird auf G. geschoben; auch fiir die Eltern der anderen Kinder ist der Fall klar: G. hat's getan, kein Wunder, der sei ja
sowieso doof."

17.1.6 Agression und Vernichtungstendenzen

Wir wenden uns nun aggressiven Verhaltenstendenzen bei Erwachsenen zu. Aufschlufireich ist die folgende Begebenheit
aus der Fallstudie G.K.:

"Ein kleiner Junge aus dem Haus wischt die Treppe und wedelt G. mit dem nassen Wischlappen im Gesicht herum. G. sagt:
"LaB das!" Als er wieder in die Ndahe kommt, haut ihm der Junge voll mit dem Lappen ins Gesicht. Das darauf folgende
Gerangel lockt andere Kinder von der Strafle an. Wahrend der allgemeinen Priigelei 6ffnet die Mutter des kleinen Jungen
mit dem Wischlappen das Fenster und ruft: "Los, schlagt ihn doch zusammen!"
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Hier zeigt sich wieder recht deutlich, dal Erwachsene offene Aggressionen gegen Behinderte wegen der negativen
gesellschaftlichen Sanktionen nicht wagen, wohl aber unterstiitzen, wenn Kinder - sozusagen stellvertretend - der
allgemeinen Ablehnung offen Ausdruck verleihen. Und der Behinderte? Darauf angesprochen, warum es denn stindig Arger
mit ihm gébe, antwortet G.K. (12 Jahre alt) seiner Mutter:

"Mein Leben ist wie ein Flur. Frither waren alle Tiiren zu, da habe ich auch alles richtig gemacht. Jetzt sind die Tiiren offen,
ich gehe in die Rdume und mache alles falsch!"

Vernichtungsvorschldge der Gesunden, hdufig umméntelt mit durchsichtigem Mitleid[ﬂ], begleiten hdufig schon die ersten
Lebenstage eines korperbehinderten Kindes. Frau K. erzdhlt von einer Bekannten, Hebamme von Beruf:

"Als die den G. damals sah hat sie mir gesagt: "Wenn ich den Jungen geholt hétte, hétte er nicht iiberlebt!" (G.K.).

Die Mutter eines Contergankindes mit dhnlichen Horschdden wie bei G.K. berichtet vom Abend nach der Geburt ihres
Kindes:

"Bevor das Licht ausgeloscht wurde, kam noch einmal die Hebamme durch das Zimmer: 'Ach Sie sind die Mutter von det

ungliickliche Kind. Det wér' doch lieber gar nicht geboren.' Es sollten Trostworte sein." (v. Kuenheim, 1968) [51],

Noch eindrucksvoller ist das folgende Erlebnis der Mutter eines Dysmeliekindes:

"Als Martin noch im Kinderwagen lag, fuhr ich ihn eines Nachmittags spazieren. Auf einer Parkbank saf} eine Frau, so Ende
Sechzig. Wir kamen ins Gesprich, iibers Wetter und was man so redet. Sie guckt in den Wagen, schldgt ungeniert die Decke
zuriick und sieht, was mit Martin los ist. Die Frau kriegt plotzlich schmale Augen und sagt zu mir: Das wére unter Adolf

Hitler nicht moglich gewesen. Solche Kinder hitte man damals nicht leben lassen." (Der Stern, Nr. 22/1968) (521
Hier spiirt man noch nicht einmal Mitgefiihl.

Bedenklich stimmen auch die Ergebnisse empirischer Untersuchungen iiber das Ausmal} korperlicher Ziichtigung durch die
Eltern bei Dysmeliekindern. Nach Kunert (1967b, 21) schlagen 94 % der von ihr befragten Eltern ihr contergangeschadigtes
Kind. Eine Vergleichsangabe iiber korperliche Bestrafung nichtbehinderter Kinder findet sich bei Kunert nicht. Haupt
(1974, 46) gibt entsprechende Vergleichszahlen an. Danach setzen 80 % der Eltern nichtbehinderter Kinder, aber 90 % der
Eltern von Dysmeliekindern korperliche Strafen ein. Ob dies als ein Ausdruck aggressiver Tendenzen gegen das
korperbehinderte Kind gewertet werden kann, wollen wir hier dahingestellt sein lassen. Systematische Untersuchungen zum
Aggressionsverhalten Nichtbehinderter gegeniiber Behinderten haben Farina, Holland und Ring (1966) durchgefiihrt. Die
Versuchsanordnung entsprach im wesentlichen den bekannten Schock-Experimenten von Milgram zur Frage der
Gehorsamsbereitschaft gegeniiber Autoritit (1974, 30ff), Den Versuchspersonen wurde die Aufgabe gestellt, als "Lehrer"
einem (eingeweihten) "Schiiler" eine bestimmte Reihenfolge von Buchstaben beizubringen. Bei falschen Antworten war es
den Versuchspersonen moglich, den Schiiler durch Erteilen von "elektrischen Stromschocks" verschiedener Dauer und
Intensitit zu bestrafen.

Vor Beginn des Lernexperiments wurden die "Schiiler" in verschiedener Weise beschrieben:
1. als Person mit normaler Jugend,
2. als Person mit pathogener Jugend,
3. als typisches "normaler" Erwachsener,
4. als Erwachsener, der in einer Einrichtung fiir geistig Behinderte behandelt worden war.

Als Ergebnis ihrer Untersuchung fassen Farina et al. (1966) zusammen: "A person is punished less when he is perceived as
having had a typical childhood and being normal than when he is seen as having had a poor childhood or as having been
mentally ill" (425).

Die Reaktion des Nichtbehinderten wird nach Farina et al. bestimmt durch das Stigma und das AusmaB, in dem die
betreffende Person als verantwortlich fiir dieses Stigma gehalten wird (426). Die Heftigkeit der beobachteten Aggressionen
deutet auf die Richtigkeit von Goffmans Feststellung hin, da3 von einer Person mit einem Stigma allgemein angenommen
werde, sie sei "nicht ganz menschlich" (1967, 13).

In einer weiteren Untersuchung von Farina, Sherman und Allen (1968) wurde aggressives Verhalten gegeniiber
Korperbehinderten erfalit. Eine schwer korperbehinderte Person (Rollstuhl) wurde weniger hart mit Elektroschocks bestraft
als ein leicht Korperbehinderter (leichte Gehbehinderung) (591). Eine nichtbehinderte Kontrollperson wurde leider nicht
einbezogen, so daf} dieses Ergebnis relativ wenig aussagt. Auch die lapidare Feststellung: "Whether a stigma evokes
favorable or unfavorable attitudes and behaviors may be a very complex matter" (591) ist nicht gerade iiberzeugend.
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Ring und Farina (1969) fanden ihre Hypothese bestétigt, wonach die Dauer der einem vorgeblich geistig Behinderten
zugedachten Schocks bei emotional labilen Versuchspersonen am lingsten sein wiirde. Auch die strittige Frage der "Ethik"
von Elektroschock Experimenten wird in dieser Arbeit diskutiert. Bemerkenswert erscheint uns die Tatsache, daf von 16
Versuchspersonen, die nach dem Experiment befragt wurden, nur eine Bedenken duBerte. Alle anderen gaben an, Spall am
Schockverteilen gehabt zu haben (689).

Uber ein weiteres Schock-Experiment berichten Farina et al. (1976). Diesmal wurde das Experiment nicht im Labor,
sondern in einer Anstalt fiir geistig Behinderte durchgefiihrt. Als "Schiiler" fungierten eine nichtbehinderte, eine geistig
behinderte und eine geistig retardierte (intelligenzbehinderte) Person. Die Schockstirke war hochst unterschiedlich, am
geringsten beim Intelligenzbehinderten, vermutlich wegen geringerer Erwartungen an das Lernvermogen.

Eine Untersuchung nach dem Vorbild von Farina et al. fiihrten Titley und Viney (1969) durch. Erfafit wurde hier aggressives
Verhalten gegeniiber einer korperbehinderten Person mit Kriicken. Besonderes Gewicht wurde auf die Bestimmung
geschlechtsspezifischer Einfliisse gelegt, darum interagierten sowohl ménnliche als auch weibliche Versuchspersonen mit
ménnlichen bzw. weiblichen Kdrperbehinderten oder auch Nichtbehinderten in der Kontrollsituation. Die Unterschiede nach
Geschlechtszugehdorigkeit waren erheblich. Ménner zeigten wesentlich mehr Aggressionen gegeniiber dem ménnlichen
Behinderten im Vergleich zum ménnlichen Nichtbehinderten (Schockintensitit 63,8 bzw. 54,2), wéihrend sie an Frauen
unabhéngig vom Faktor Behinderung recht hohe Schocks verteilten (74,8 bzw. 74,0). Frauen wiederum zeigten mehr
Aggressivitit gegeniiber dem behinderten wie dem nichtbehinderten Mann (66,8 bzw. 69,0), wahrend sie die nichtbehinderte
Frau schon milder behandelten (58,0) und der Aggressionsgrad bei einer behinderten Frau als Rezipient der StromstdBe ein
Minimum von 32,4 erreichte (53).

Die Ergebnisse sind also insgesamt ziemlich widerspriichlich, so daf} eine allgemeingiiltige Aussage kaum zuldssig ist. Nach
den Ergebnissen von Titley und Viney wire die Variable Geschlechtszugehorigkeit der Versuchsperson entscheidend fiir das
Ausmal aggressiven Verhaltens, nicht die Variable Korperbehinderung. Ein solcher Schluf3 erscheint allerdings nicht sehr
wahrscheinlich. Die Interpretation der Autoren selbst hebt auf den Einflufl miitterlich-schiitzender Anlagen bei Frauen ab
(54), gleichzeitig wird aber zugestanden, dal die Ergebnisse "at best suggestive" seien (55). Dem ist zuzustimmen.

17.2 "Positive" Reaktionen

AuBerungen von Mitgefiihl, Bereitschaft zur Hilfe etc. gelten als hoch bewertete Anzeichen sozialen
Verantwortungsbewulitseins. Andererseits ist Hilfsbediirftigkeit kein wiinschenswerter Zustand, denn er hindert die
betroffene Person an der Verwirklichung gesellschaftlicher Erwartungen in Verbindung mit Leistungsfahigkeit,
Unabhingigkeit, Mobilitét usw..

"Positive" Reaktionen, die der Behinderte auf sich zieht, sind von daher keineswegs auch immer zu begriilen, da sie sein
Unvermogen zur Normkonformitét unterstreichen und so in der Regel zu einer Stabilisierung abweichender Identitét
beitragen. Weiterhin ist die Echtheit positiver Regungen auf Behinderte in den meisten Féllen sehr fraglich, angesichts der
erwidhnten Ambivalenz des Nichtbehinderten zwischen Abneigung und sozial erwiinschtem positivem Verhalten.

17.2.1 AuBerungen von Mitleid und Mitgefiihl

Mitleid der Gesunden gehort zu den haufigsten Erfahrungen korperbehinderter Personen und wird gleichzeitig am
vehementesten abgelehnt (Dembo, Ladieu-Leviton und Wright, 1956, Kap. 6; Gowman, 1957, 164ff; Wright, 1960, 233).

Bei korperbehinderten Kindern ist die Neigung zu mitfiihlenden AuBerungen naturgemif noch stirker. Typisch ist die
abwertende Konnotation "arm" in Verbindung mit "Kind", z.B.: "Armes Kind!" (G.H.) "Guck mal, das arme Kind!" (Die
Zeit, Nr. 31/1977, S. 42) oder "Das arme Kind, wie kann es denn iiberhaupt so leben!" (M. K.) Auch iiber z.T. krasse
Bevorzugung gegeniiber nichtbehinderten Kindern durch Verwandte oder Lehrer wurde uns berichtet, ebenfalls eine
Ausdrucksform von Mitleid. In pddagogischer Hinsicht ist ein solches "Vorziehen" eindeutig abzulehnen; in der Regel sind
schwer zu korrigierende Fehlhaltungen des behinderten Kindes die Folge. Die Eltern von G.H. stellen fest:

"Wegen der Behinderung hat sich G. immer alles erlauben diirfen. Alle hatten immer Mitleid mit dem Kind. In der Schule
wurde sie vorgezogene da wurden alle Augen zugedriickt. Ich wiirde sagen, G. ist faul und clever zugleich. Sie stellt alles
Mogliche an, um sich vor den Schularbeiten zu driicken, und ihre Schulkameraden nutzt sie dabei aus, daf} keiner mehr ihr
Freund sein will. Das Kind glaubt, es kommt aufgrund von Mitleid immer durch" (G.H.).

Die grofBite Abneigung gegen das Mitleid der Nichtbehinderten griindet sich allerdings auf dem Gefiihl, abgewertet zu
werden, verbunden mit starkem Mif3trauen gegen eine bloe Vortduschung positiver Regungen (Wright, 1960, 233). Dazu
duBerte sich der Vater des Dysmelickindes U.W. so:

"Mitleid haben ja fast alle, wenn sie unser Kind sehen, aber ich nehme es den Leuten einfach nicht ab, das ist doch nicht
echt, nur gestellt, scheinheilig" (U.W.).

Mitleid ist fiir den Nichtbehinderten ein bewahrter Ausweg, aus dem Dilemma der Verhaltensunsicherheit angesichts des
physisch Abweichenden zu gelangen: besser iiberhaupt ein Verhalten und dazu noch ein sozial hochbewertetes als starre,
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quédlende Inaktivitdt. Scott (1972) stellt fest:

"The pity we often feel toward those who are blind, or crippled or mad, is in reality anger and hatred that has been disguised
in a form that is more acceptable to us" (16).

Auf Mitleid als einer Moglichkeit, mit der Verunsicherung fertigzuwerden, weist auch Jansen (1972) hin. Unbewulite
Schuldgefiihle konnen dabei eine groBe Rolle spielen, wie an der folgenden Aussage eines Nichtbehinderten deutlich wird:

"Womit habe ich verdient, daf3 ich nicht verkriippelt bin? Es ist doch meine Pflicht und Schuldigkeit, solchen Menschen zu
helfen, schon als Dank dafiir, daf} es mich nicht erwischt hat" (121).

Mitleid tragt zweifellos zur Diskriminierung von Behinderten bei, auch wenn dies auf den ersten Blick nicht so scheint.
Mitleid schafft namlich einen klaren Trennungsstrich zwischen dem, dem es gut geht und dem bedauernswerten
Behinderten, der primér nur dadurch zum Objekt des Mitleids wird, daf3 sich der Nichtbehinderte so aus der Verunsicherung
16sen kann. Als Objekt aber ist er dem Mitleid der Gesunden ausgesetzt, ob er nun will oder nicht. Die Mutter eines
Dysmeliekindes, die dies klar erkannt hat, berichtet:

"Ich kam damals ... mit Martin aus der Klinik nach Hause, Wir gingen die Treppe hoch. Eine Nachbarin machte die Tiir auf,
sah mich freundlich an und sagte: 'Ich will Ihnen aber trotzdem gratulieren.' Da wufite ich, was mich von nun an erwarten
wiirde. Gegen Mitleid kdnnen Sie nichts machen; dem sind sie ausgeliefert" (Der Stern, Nr. 22/1968).

17.2.2 Aufgedringte Hilfe

Vieles von dem eben Gesagten trifft auch fiir die verschiedenen Formen von Hilfe zu, die Nichtbehinderte dem

Korperbehinderten angedeihen lassen, auch wenn dieser sie gar nicht will oder braucht!>3]. Aufgedringte Hilfe verursacht -
wie Mitleidsbekundungen, Anstarren und Ansprechen - im behinderten Menschen das besagte "Unbehagen, ausgesetzt zu
sein" (Goffman, 1967, 26), das Gefiihl, zum bloBen Objekt egoistischer Regungen des Nichtbehinderten degradiert zu
werden. Neben der Entlastung von unbewuBten Schuldgefiihlen und Verhaltensunsicherheit bietet solche Art von Hilfe (die
man eigentlich gar nicht mehr als "Hilfe" im urspriinglichen Wortsinn bezeichnen kann) eine willkonmene Gelegenheit zur
Demonstration von Statusiiberlegenheit und wertet damit den Behinderten ab.

"The act of helping represents a one-sided social relationship that easily leads to status judgements. The person who is
always the one to be helped is likely to be considered as inferior" (Wright, 1960, 224).

Vor allem aus diesem Grund wird Hilfe von Behinderten auch eher negativ beurteilt und meist abgelehnt (Ladieu, Hanfmann
und Dembo, 1947). Neben dem Infragestellen seines Status, was zu einer Antizipation volliger Hilflosigkeit fiir die Zukunft
fithren kann, lenkt Hilfe hdufig auch die allgemeine Aufmerksamkeit in unerwiinschter Weise auf die Tatsache der

Behinderung und unterminiert so die Bemiithungen des Behinderten um "Normalitdt" (Wright, 1960, 224f) [54]

Letztlich kommt es aber auf die Art der Hilfe an. In vielen Situationen braucht der Behinderte in der Tat Hilfe. Solche

"notwendige" und nicht aufgedrangte Hilfe wird dann auch bejaht (Wright, 1960, 2291f). Effektive Hilfe setzt allerdings

einen gewissen Informationsstand iiber die Bediirfnisse der behinderten Person voraus und ist von daher nicht einfacht>).

Aufgedringte Hilfe kann im {ibrigen sogar ausgesprochen gefahrlich sein, so z.B. wenn Nichtbehinderte versuchen, einen
Behinderten im Rollstuhl vorwérts die Treppe herunterzuschieben, wobei der Betreffende sehr leicht herausfallen kann
(Klee, 1974d).

17.2.3 Unpersonliche Hilfe

Unpersonliche Hilfe besteht in unserer Gesellschaft im wesentlichen aus materiellen Zuwendungen, aus Spenden als
"elegantester" Losung, sich von driickenden Verpflichtungen gegeniiber dem behinderten Menschen loszukaufen und
gleichzeitig eine beruhigende Distanz zu wahren. Auch unpersonliche Hilfe als dritte Form "positiver" Reaktionen von
Nichtbehinderten auf die Herausforderung in Gestalt der behinderten Person impliziert soziale Abwertung und
Festschreibung der abweichenden Rolle.

Ein deutlicher Hinweis auf die bevorzugten Formen von Hilfe findet sich in der Studie von Jansen (1972, 95, 178). 65 % der
Befragten sprachen sich fiir unpersonliche bzw. materielle Hilfe aus (Spenden, Waren von Behinderten abkaufen, Geld
sammeln) gegeniiber 24 %, die direkte personliche Hilfe fiir richtig hielten (Behinderten einladen bzw. mit in Urlaub

nehmen, behindertes Kind adoptieren). 13 % wuften keine Antwort*%],

Eine der gingigsten Rationalisierungen fiir das Ausweichen auf unpersonliche Hilfe ist der Hinweis auf die grofere

Kompetenz anderer, in der Behindertenarbeit engagierter, Personen7J:

"Natiirlich sollte man helfen, aber das kann man im Grunde doch nur machen, indem man Geld spendet." - "AuBlerdem gibt
es Leute, die dafiir verantwortlich sind, und die mit den Mifigebildeten besser, d.h. geschulter umgehen kénnen als man
selbst" (Jansen, 1972, 120).
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Am meisten wird die "MaBlosigkeit des Hilfeanspruchs" gefiirchtet (Lautmann et al. 1972, 88): auf keinen Fall will man sich

mit einer engen Bindung an den Behinderten belasten!>2]. Gstettner und Schonwiese (1977) stellen aufgrund ihrer
Beobachtungen in einem Wohnheim fiir behinderte und nichtbehinderte Studenten fest:

"Nichtbehinderte haben Angst, dal} sich Kérperbehinderte an sie klammern, und dafl damit eine permanente Belastung und
Einschriankung ihres Handlungsspielraums verbunden sind" (285).

Gleichzeitig wiirde der Korperbehinderte dazu neigen, nur die allernotwendigsten Hilfeleistungen zu erbitten, was wiederum
seine Isolation verstirkt (ebd.).

Bei korperbehinderten Kindern geschieht die materielle Zuwendung hiufiger in direktem Kontakt. Der unpersonliche
Charakter der Sozial-Beziehung wird dadurch nur unwesentlich gemildert: eigentlich ist der Behinderte als Person gar nicht
gemeint. Eigeninteresse des Nichtbehinderten bestimmt die gute Tat.

Uber Almosenaktionen wurde uns in den Fallstudien immer wieder berichtet: Fremde Leute stecken einen Zehnmarkschein
zu mit den Worten: "Das Kind soll sich auch mal ne Freude machen" (M. K.), es gibt eine extra grofle Tiite Popcorn (G.H.),
Freifahrten beim Kirmes (M. K.), Geld und Schokolade in Geschiften (H. H.) usw.. Riickblickend gestehen Dysmeliekinder
heute ein, daB} dieses ewige "Warte, ich hab noch was Schones fiir dich" von fremden Leuten verletzend und quélend
gewesen ist (Die Zeit, Nr. 31 v. 22.7.1977).

Materielle Zuwendungen an erwachsene Korperbehinderte sind offensichtlich seltener. Die einzige uns bekannte
Schilderung solchen Verhaltens findet sich in Ernst Klees "Erfahrungen eines 'freiwilligen Kriippels":

"Der Busfahrer will beim Ausladen von der Begleitung keinen Fahrpreis erheben: "Aber ich bitte Sie!" Und so wird es noch
des ofteren passieren: Irgendwelche Menschen wollen keinen Eintritt, keinen Fahrpreis oder legen gar eine, zwei oder zehn
Mark auf den Rollstuhl, damit sich der Behinderte einen schonen Abend mache. Sie nehmen den Behinderten als
vollwertigen Menschen (und wo ndhmen sie etwas ernster als beim Geld?) nicht ernst, akzeptieren ihn nicht einmal als
Geschiftspartner. Sie geben Almosen, Mitleid, belanglose Worte, um ungeschoren davonzukommen" (1974a, 176).

Ein wesentliches Moment unpersonlicher Hilfe sind wieder einmal die mehr oder weniger bewufiten Schuldgefiihle der
Gesunden, deren Druck man durch Wohltitigkeit entgegenwirken kann (Jansen, 1972, 121; Heese und Solarova, 1973, 48).
Scott (1969, 95f) macht auf den Zusammenhang zwischen Angst, latenten Schuldgefiihlen und Spendenneigung beim
Nichtbehinderten einerseits und der organisierten, geschickten Ausnutzung dieser Tatsache durch gesellschaftliche
Institutionen andererseits aufmerksam. Rehabilitationseinrichtungen seien beispielsweise in ganz entscheidendem Malle
abhéngig von finanziellen Zuwendungen Nichtbehinderter. Also garantieren sie den Nichtbehinderten im Gegenzug eine
vollige Entlastung von allem, was an Behinderten so problematisch ist und geben damit, wie wir oben gesehen haben, eine
sehr willkommene Entschuldigung fiir Interaktionsvermeidungsbestrebungen, Scott fiihrt aus:

"The layman is told that the most important contribution he can make toward salving the problems of the blind is to provide
funds to enable agencies and workers to apply their expertise. This suggestion provides the audience with a clear, important,
and relatively painless part to play in helping the blind. By the act of donating money, the pent-up feelings of guilt aroused
earlier can be discharged; it is understandable that so many sighted people find the benefactor role palatable" (95).

Bestes Beispiel fiir das Wirken dieses Mechanismus ist in unserem Land die "Aktion Sorgenkind" des ZDF. Gekoppelt mit
einer Unterhaltungssendung werden Filmberichte {iber behinderte Kinder prasentiert, um Schuldgefiihle und Spenderlaune
gleichermaflen geschickt zu wecken. Man kann an einer Lotterie teilnehmen, hat die Chance, viel Geld zu gewinnen und

darf sich gleichzeitig befriedigt auf die Schulter klopfen ob des Verantwortungsbewuftseins, das man durch die Spende fiir

die armen Kinder - so ganz nebenbei - bewiesen hat3%].

Dies scheint uns die unpersonlichste Form unpersonlicher Hilfe zu sein; - sicherlich der Hauptgrund dafiir, daf3 sie so
auBerordentlich beliebt ist, wie die Millionenbetrige zeigen, die fiir den "guten Zweck" aufgewendet werden.

17.2.4 Schein-Akzeptierung

Wenn offen diskriminierendes Verhalten relativ selten vorkommt, so ist dies in erster Linie auf das Wirken der sozialen
Irrelevanzregel zuriickzufiihren, wonach Interaktionspartner so zu tun haben, als existiere eine physische Abweichung gar

nicht, So kommt es aus Griinden der Hoflichkeit zu einer "Schein-Akzeptierung" (601 geg Behinderten, die wegen der durch
sie hervorgerufenen Ambivalenzkonflikte beim Nichtbehinderten einerseits kritisch zu bewerten ist, andererseits aber auch

die Chance einer Normalisierung der sozialen Beziehung beinhaltet!®!.

Auf diesen Punkt hat insbesondere Davis (1961) aufmerksam gemacht:

"For, as transparent and confining as the fiction is, it frequently is the only basis upon which the contact can develop into
something more genuinely sociable" (127).

Nur durch das Aufrechterhalten einer - wenn auch gestorten - Interaktionsbeziehung kann nach Davis also ein
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"Durchbruch" zur Normalitdt erfolgen (127ff), indem der Nichtbehinderte, unterstiitzt durch geschicktes Taktieren des

Korperbehinderten, sich dazu durchringt, diesen zu akzeptieren und sich mit ihm zu identifizieren ("take his role"; 127).
Schein-Akzeptierung ist demnach eine mogliche Basis zur Normalisierung des Verhéltnisses zwischen Behinderten und
Nichtbehinderten; diesen positiven Aspekt gilt es im Auge zu behalten.

17.2.5 Engagement

Fachkundige Beobachter stimmen darin iiberein, da3 echtes Engagement fiir den Behinderten sehr selten ist (Heere und
Solarova, 1973, 49). Auch Personen, die sich fiir einen Beruf im Rahmen der Behindertenarbeit entschieden haben, kénnen
eine affektive Grundabneigung kaum vo6llig abschiitteln (Jansen, 1972, 121f1).

Echtes Engagement diirfte von daher eine seltene Ausnahme im Verhalten Nichtbehinderter gegeniiber Behinderten
darstellen, das eine auBergewdhnliche Motivation des Betreffenden voraussetzt. Wenn man den Uberlegungen von Scott
(1969, 32ff) folgt, dann mull man sich sogar hier fragen, ob nicht letztlich im Austausch eine, wenn auch indirekte,
"Belohnung" erwartet wird: Abhingigkeit und Dankbarkeit seitens des Behinderten oder auch glaubensbedingte Hoffnungen

auf Anerkennung durch liberirdische Méchtel2],

[37) Ausnahme: Menschen, zu deren beruflichen Grundlagen eine moglichst breite Mobilisierung des 6ffentlichen Interesses

an ihrer Person gehort (Film- und Biihnenstars, Politiker etc.).

(38] Vgl, den Hinweis bei Cahnman (1968, 297); durch EntbloBung des Korpers am Strand usw. wird die Visibilitdt allerdings
nicht nur bei Fettleibigen, sondern bei den meisten sichtbar physisch Behinderten stark erhoht.

[39] Entlastung hilt die Gesellschaft auch hier bereit, indem sie bestimmte Einrichtungen toleriert, die ausdriicklich der
Befriedigung der Anstarrneigung gegeniiber physisch abweichenden Personen dienen. Die 6ffentliche Zurschaustellung von
Kriippeln zum Zwecke der Volksbelustigung ("Reklamekriippel", "Profitkriippel”, "Bettelkriippel"; vgl. Klee 1974a, 17-19)
ist keineswegs eine historische Reminiszenz, wie der ausgezeichnete Bildband von Scheugl und Adanos (1974) iiber die
"Show Freaks" und "Monster" sehr eindrucksvoll beweist.

[40) ygl. White et al. (1948, 15), Lundt (1962, 37), Goffman (1967, 26).
(41] Vgl. auch den Bericht {iber eine tdtliche Auseinandersetzung zwischen dem Vater eines Dysmeliekindes und einer Frau,
die das Kind abtasten wollte, in Blasig und Schomburg (1966, 16).

(42] Vgl. Wada und Brodwin (1975) fiir an den Rollstuhl gebundene Kinderlihmungspatienten. Die Uberzeugung, daf es fiir
solche Personen praktisch kein Sexualleben gibt, war bei allen Befragten sehr deutlich ausgepragt. - Vgl. auch Klee (1974b;
1974c).

431 Zyr Analyse von Witzen tiber psychisch Behinderte vgl. Peters und Peters (1974).
[44] Bezeichnend ist hier das Aufkommen neuer Witze iiber Contergangeschédigte unmittelbar nach Bekanntwerden der
Katastrophe Anfang der 60er Jahre.

(431 Hierzu gehort auch der verbreitete Gebrauch von Spitznamen, die sich in abwertender Weise auf korperliche Defekte
beziehen. Barker et al. (1946, 79) zitieren eine Untersuchung von Orgel und Tuckmann (1935), wonach 31,9 % der
Spitznamen fiir Jungen und 30,7 % der Spitznamen fiir Mddchen in einem Waisenhaus auf physische Besonderheiten
abzielten und durchweg diskriminierend waren. Auch Fritz (1967; zit, in Hill, 1971, 113) fand bei Stotterern besonders
héufig abwertende Spitznamen; die betreffenden Kinder waren dariiber hinaus oft "Priigelknaben" in ihren Schulklassen.
Johnson und Ferreira (1958, 37) berichten {iber massive verbale Abwertungen von intelligenzbehinderten Schiilern. Clark
(1964, 294f) meint hingegen, daf} derartige Attacken relativ selten seien - allerdings aufgrund der Aussagen von
nichtbehinderten Mitschiilern.

[46] piese Uberzeugung wurde auch von den Eltern in unseren Fallstudien wiederholt gediuBert.

[47] Fettleibige nehmen ebenfalls eine Sonderstellung ein und werden besonders hiufig verspottet. Cahnman (1968, 297)
kommt aufgrund der Angaben seiner Informanten zu der Feststellung, daf} insbesondere auch Dating-Partner
libergewichtiger Méadchen sich der Gefahr offenen Spottes aussetzen.

(48] Interessant ist in diesem Zusammenhang die entschiedene Ablehnung solcher "Spastiker" durch Dysmeliekinder und
deren Eltern, was auch in einigen Fallstudien deutlich wurde, oder die Verbreitung der Bezeichnung "Spasti" im Sinne eines
abwertenden Schimpfwortes auf den Schulhofen.
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49 Eine padagogisch sinnvolle Aufarbeitung des Problems gestattet Gertrud Pausewangs Erzihlung "Der Klof", die in

mehreren Lesebiichern fiir die Primarstufe abgedruckt ist (vgl. z.B. "Bunte Drucksachen 3", Diisseldorf 1974). Es handelt
sich um die Geschichte eines fettleibigen Jungen ("Klof3"), der in seiner Klasse zum AuBlenseiter gemacht wird und dessen
Wunsch nach Freundschaft ein Mitschiiler in systematischer Weise ausnutzt.

(50] Euthanasie kommt aus dem Griechischen und heif3t "schoner Tod".

311 diesem Beitrag werden auch die spezifischen Schwierigkeiten, die mit einem Hoérschaden wie bei G.K. verbunden
sind, sehr eindrucksvoll beschrieben, insbesondere die "Dingbezogenheit" mit starker Affinitdt zur Symptomatik bei
geistigen Retardierungen.

(32163 9% der Befragten in Jansens reprisentativer Stichprobe stimmten der Meinung zu, "daBl man mifigebildete Kinder
nicht mit aller Macht am Leben erhalten sollte" (1972, 94). Eine vergleichbare Frage fiir geistig behinderte Kinder stellte
van Bracken (1976). Nur 28 % der Befragten stellten sich voll hinter das Grundrecht auf Leben (361).

(31 Dazu zihlen z.B. auch ungebetene Ratschlige von fremden Leuten, wie sie Eltern von Dysmeliekindern nach Haupt
(1974, 51) signifikant haufiger zuteil werden als Eltern nichtbehinderter Kinder.

[54] Andererseits scheinen sich zahlreiche Behinderte in der passiven Rolle des Dankbaren recht wohl zu fiihlen, was Klee
(1976) als "die Lust, betreut zu werden" (19) kritisiert hat.

[35] Hier diirfte eine lohnende Aufgabe fiir die Massenmedien liegen; vgl. z.B. Schonwolf und Haake (1974).

(361 Symme 102 %; Mehrfachnennungen. Kritisch ist anzumerken, daf} die vorgegebenen Antwortkategorien nicht die
tatsdchlichen Moglichkeiten von Hilfe fiir Kérperbehinderte wiedergeben.

[57] Vgl. dazu Bates (1975), die keine generelle Abweisung von geistig Behinderten fand, aber eine starke Tendenz, sie ins
"Versorgungssystem" abzuschieben.

(58] Vgl. auch die Beobachtung von F.O. Esser (1975, 80), daB bei starker Verpflichtung zur Hilfe die
Zuwendungsbereitschaft gegeniiber kdrperbehinderten Mitschiilern abnimmt.

(9] 7yr satirischen Verarbeitung der sentimental-verlogenen Spendenmentalitidt der groBen Masse der Nichtbehinderten vgl.
die Aktion "Rent-a-Spasti" der VHS-Gruppe Frankfurt (Klee, 1976, 62f¥).

[90] pictional acceptance" nach Davis (1961, 126); "phantom acceptance" nach Goffman (1963a, 123).

61] Vgl. auch die Untersuchung von Au-Yeung (1973), wonach die Beteiligung an Mental-Health Bewegungen zunéchst nur
symbolisch, oberflachlich ohne echtes Engagement, ganz im Sinne einer Schein-Akzeptierung verlduft, aber eine Basis,
zumindest fiir mehr Verstdndnis, darstellt.

(921 g, Kap. 16.3, S. 434.
18. Kapitel: Verhalten auf institutioneller Ebene (Seite 465 - 484)
Inhaltsverzeichnis

18.1 Beschriankung gesellschaftlicher Teilhabe
18.1.1 Offentlicher Bereich
18.1.2 Wohnbereich
18.1.3 Ausbildung und Beruf

18.2 Stigmatisierung durch Rehabilitation

Bisher haben wir Formen der sozialen Reaktion auf physisch abweichende Personen diskutiert, die auf der
Interaktionsebene stattfinden. Im letzten Kapitel wenden wir uns nun dem gesamtgesellschaftlichen Aspekt der sozialen
Reaktion zu, den Verhaltensweisen auf der Ebene der Institutionen.

18.1 Beschrinkung gesellschaftlicher Teilhabe

Die soziale Diskriminierung und Isolierung behinderter Menschen ist eine geradezu zwangsldufige Konsequenz der

ausschlieBlichen Orientierung unserer Gesellschaft am Gesunden und Vollhandlungsfaihigen[@].

Von Ferber (1972) hebt hervor, daBl die industrielle Vergesellschaftungsform "strategische Funktionsleistungen"voraussetzt,
die im wesentlichen auf den Kriterien Niitzlichkeit, Verantwortlichkeit und Kontaktfahigkeit beruhen, Leistungen, deren
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Erfiillung durch die Behinderung enge Grenzen gesetzt oder die hdufig sogar vollig unmdglich geworden sind. Im Gegensatz
zum Nichtbehinderten kann der Behinderte daher nicht die vorgesehenen sozialen Rollen iibernehmen und in hinreichendem
Malle Sozialbeziechungen aufbauen. Die Leistungsgesellschaft bietet ihm keine Moglichkeit, sein Leben in 6ffentlich
anerkannter Weise zu verwirklichen. Er ist "anders", unbekannt, weitgehend unsichtbar.

"Die Linie, die in unserer Gesellschaft Behinderte und Nichtbehinderte voneinander trennt, bezeichnet daher eine soziale
Distanz, die aus der Unvereinbarkeit der Bilder vom Menschen hervorgeht, die in der Vergesellschaftung jeweils
vorausgesetzt werden" (32).

Diese Argumentation betont die behinderungsspezifische Unféhigkeit zum gesellschaftlich erwarteten Rollenspiel[@].
Erwartet werden in unserer Gesellschaft nimlich

"Niitzlichkeit im Sinne der Marktleistung, ... Verantwortlichkeit fiir den Fortbestand eben dieser Gesellschaftsordnung und
Geschick in der Unterhaltung von Gruppenbeziehungen" (32).

Wer diese Leistungen nicht ohne weiteres erbringen kann, erfahrt eine "Beschrankung der gesellschaftlichen Teilhabe" (40)

[Q]; dieses gemeinsame Merkmal charakterisiert die Minderheit der Behinderten innerhalb der Majoritit der Gesunden.

Dem behinderten Menschen steht "keine gesellschaftlich determinierte Leerform des Verhaltens" (32) zur Verfiigung wie
dem Nichtbehinderten. Als Angehdriger einer sozialen Randgruppe kann er nach Karstedt (1975)

"in den einzelnen gesellschaftlichen Lebensbereichen ... grundsétzlich nur die Rolle des "AuBenseiters" spielen, er ist also
zur Teilhabe am gesellschaftlichen Leben als "Ausgeschlossener" zugelassen" (183).

Die Paradoxie dieser Situation wird auch im folgenden Zitat von Kriegel (1971) deutlich, der die dem Korperbehinderten
zugestandene Rolle innerhalb der Gesellschaft mit der des Negers vergleicht:

"His (the cripple's) first step is obvious. He must accept the fact that his existence is a source of discomfort to others. This is
not to say that he is not permitted to live with comfort and security; these, in fact, are the very gifts his society is most
willing to grant him. The price he is expected to pay, however, is the same price the black man has been expected to pay, at
least until very recently: he must accept his "condition", never show more of that wound than society thinks proper" (170).
Wir werden im folgenden die These von der Beschriankung sozialer Teilhabechancen(®®! Behinderter anhand der
empirischen Gegebenheiten iiberpriifen, und zwar im 6ffentlichen Bereich, im Wohnbereich sowie im Ausbildungs- und
Berufssektor.

18.1.1 Offentlicher Bereich

Bei den meisten kdrperlichen Behinderungen ergeben sich die einschneidendsten Konsequenzen aus der Beschrinkung der
physischen Mobilitdt. Architektonische Barrieren in einer Umwelt, die auf die Bediirfnisse Nichtbehinderter zugeschnitten
ist, potenzieren behinderungsbedingte Mobilitdtsschwierigkeiten, d.h. soziale Isolation und Abhéngigkeit Kérperbehinderter
resultieren zu einem grofen Teil aus den Gegebenheiten einer behinderungsfeindlichen Umgebung, in der sich zweifellos
behindertenfeindliche Tendenzen der Gesellschaft manifestieren. Architektonische Barrieren im 6ffentlichen Bereich
ergeben sich vor ollem aus Treppen, Stufen vor Eingingen, Bordsteinen, Tiiren etc.. Weitaus die meisten 6ffentlichen

Einrichtungen sind fiir Rollstuhlfahrer nicht zugdnglich. Hier hat massive Kritik von Behindertenclubs und publizistischen

Interessenvertretern wie Ernst Klee[®” inzwischen erste Erfolge gehabt: die 1959 vom Europarat verabschiedete

Empfehlung, 6ffentliche Gebaude behindertengerecht zu planen, wurde 14 Jahre spiter, ndmlich 1973, als DIN-Normblatt in
der Bundesrepublik iibernommen (Klee, 1975a), die Bundespost hat inzwischen zahlreiche 6ffentliche Telefonzellen
eingerichtet, die auch fiir Rollstuhlfahrer benutzbar sind, Bordsteine wurden an Fulgéngeriiberwegen abgesenkt, also auch
dort, wo es um die Interessen behinderter Menschen geht und nicht um reifengeschédigte Autobesitzer wie an
Garagenausfahrten; unsere Aufzihlung lieBe sich fortsetzen.

Diese neuere Entwicklung ist fiirs erst sehr zaghaft[@], was sicher darauf zuriickzufiihren ist, daB} finanzieller Aufwand fiir

eine Sache getitigt wird, die in den Augen der nichtbehinderten Verantwortlichen nicht unmittelbar "lohnt". Au3erdem fehlt

die gesetzliche Verbindlichkeit, bisher existieren nur Empfehlungen[@].

Verschiedentlich ist darauf hingewiesen worden, dafl Mafinahmen zur Beseitigung architektonischer Barrieren nicht nur der
verhdltnisméaBig kleinen Gruppe der Korperbehinderten zugute kdmen, sondern allen Nichtbehinderten, insbesondere aber
auch alten Leuten, Kindern, schwangeren Frauen, Miittern mit Kinderwagen usw. (Klee, 1976, 21; Safilios-Rothschild,
1976, 50), wodurch das Kosten-Nutzen-Verhiltnis erheblich giinstiger wird. Albrecht (1976a, 6) hat fiir die USA festgestellt,

daB eine sehr grofle Zahl von Behinderten nur deshalb nicht berufstétig ist, weil ihnen das Transportproblem unldsbar

erscheint! 2.

Dies bringt uns zu den Beschriankungen sozialer Teilhabechancen von Koérperbehinderten durch Hindernisse im Bereich der
Offentlichen Verkehrsmittel. Busse, StraBenbahn-, U-Bahn- und Eisenbahnwagen sind fiir Rollstuhlfahrer wegen hoher

05.10.2008 15:59



Cloerkes - Einstellung und Verhalten gegeniiber Behinderten http://bidok.uibk.ac.at/library/cloerkes-einstellung.html

27 of 76

Einstiegsstufen, enger Tiirdurchgiinge, Mittelgelinder etc. entweder gar nicht oder nur mit Hilfe anderer zugénglich[ﬂ].
Rollstuhlreisende der Deutschen Bundesbahn miissen mit dem Gepackwagen vorliebnehmen und dafiir den vollen
Personentarif sowie zusitzlich bis zu 15 Mark fiir die Beforderung des Rollstuhls bezahlen, sofern sie nicht zur privilegierten
Gruppe der durch Kriegsfolgen, Verkehrs- oder Arbeitsunfall Behinderten gehéren: deren Rollstuhl wird kostenlos

mitgenommen (Klee, 1974a, 13; 1974f; 1978Db) [72] Behinderte Reisende im Inlandsdienst der Fluggesellschaften miissen
eine Sondergebiihr von 20 Mark zahlen, wie Klee (1974a) berichtet, "denn ihre Beforderung sprengt normale Vorstellungen"
(12).

Auch fiir die von uns befragten Eltern von Dysmeliekindern gehorte das Transportproblem zu den Aspekten der
Behinderung, die allergrofite und permanente Schwierigkeiten implizierten. Wer sich einmal das Gedrénge in 6ffentlichen
Verkehrsmitteln vergegenwirtigt, wird verstehen, warum sich fiir manche Kinder mit fehlenden oder mifigebildeten
GliedmalBen der tégliche Transport im Schulbus zum traumatischen Erlebnis verdichtet hat! 73],

Bei der Nutzung von Freizeitangeboten ergeben sich fiir den Behinderten ebenfalls gro3e Probleme durch umweltbedingte
Mobilitdtseinschrankungen (Tews, 1975, 8f). Aber selbst wenn er die architektonischen Hindernisse iiberwinden konnte,
blieben dem Korperbehinderten die meisten 6ffentlichen Freizeiteinrichtungen wie Kinos, Konzertséle, Theater, Museen etc.
wegen baupolizeilicher Auflagen verschlossen (Bauen fiir Korperbehinderte, 1968, 7; Klee, 1974a, 104). Viel Aufsehen in
der Presse erregte der Fall einer jungen kdrperbehinderten Japanerin, die ein "Attentat" auf Leonardo da Vincis "Mona
Lisa" veriibte, indem sie das hinter schuflsicherem Panzerglas in einem Museum in Tokio aufgestellte Kunstwerk mit roter
Farbe bespriihte. Ihre Begriindung: "Warum laft ihr keine behinderten Leute herein?" ("Westfilische Nachrichten" v. 22. 4.
1974). Zur eingeschriankten gesellschaftlichen Teilhabe von Behinderten tragen auch die in Kap. 16.4 erwédhnten
Benutzungsverbote bzw. besonderen Badezeiten in 6ffentlichen Schwimmbéadern bei.

18.1.2 Wohnbereich

Uber die Wohnverhiltnisse von Kérperbehinderten liegt nur unzureichendes Zahlenmaterial vor. Seywald (1976, 44) kommt
zu dem SchluB, daB nur ein kleiner Teil der Kérperbehinderten, und zwar insbesondere pflegebediirftige Schwerstbehinderte,
in Spezialeinrichtungen mit Anstaltcharakter isoliert sind. Diese Heime kdnnen im allgemeinen nur als blof3e
Verwahranstalten gelten. Eine Differenzierung zwischen den verschiedenen Behinderungsarten ist selten. Von Ausnahmen

abgesehen, entsprechen die Behindertenheime den von Goffman (1961a/ 1973a) beschriebenen Merkmalen einer "totalen
n [74]

Institution
Da akzeptable Alternativen selten sind, wohnen die weitaus meisten Korperbehinderten in Wohnungen, die nicht auf ihre
Bediirfnisse zugeschnitten sind. Fiir Rollstuhlfahrer wurde ein Spezialwohnungsbedarf von 65000 Wohnungen errechnet

(Klee, 1974a, 67f)[ﬁ]. Wichtig ist nun eine Streuung dieser Wohnungen innerhalb von Wohnbereichen Nichtbehinderter.

Diese Intention ist in den dénischen "Kollektivhdusern", den schwedischen "Fokus-Hochhdusern" [76] 5der den

niederlédndischen "Multiple-Purpose-Residential-Centres" ansatzweise verwirklicht: notwendige Serviceeinrichtungen fiir die
Behinderten kénnen von nichtbehinderten Wohnungsnachbarn mitgenutzt werden.

Interessante Perspektiven bietet auch ein Modellprogramm "Entwicklung neuer Wohn- und Lebensformen" der
Bundesarbeitsgemeinschaft der Clubs Behinderter und ihrer Freunde, das in Bergisch-Gladbach verwirklicht werden soll
(Bundesarbeitsgemeinschaft ..., 1977, 41ff). Inwieweit hier beachtenswerte Ansdtze auch tatsichlich realisiert werden
konnen, bleibt allerdings abzuwarten.

Aus Kostengriinder, wurden bislang immer wieder solche Modelle favorisiert, die eine Konzentration behindertengerechter
Wohneinheiten und Spezialeinrichtungen vorsehen. Bekannt wurde die Korperbehindertensiedlung "Het Dorp" bei Arnheim
in den Niederlanden: eine eigene kleine Stadt nur fiir Behinderte. Des Gettocharakter dieser Losung liegt auf der Hand,
ebenso wie bei dem nach der Contergan-Katastrophe diskutierten Plan, eine "kleine Stadt fiir Contergan-Kinder" zu
schaffen (Regau, 1963). Sicher ist der Verdacht unterschwelliges Isolationstendenzen der Nichtbehinderten bei derartigen
Projekten nicht von der Hand zu weisen.

Von den Verantwortlichen wurde verschiedentlich darauf aufmerksam gemacht, da3 geniigend Mittel fiir den Bau von
behindertengerechten Wohnungen zur Verfiigung stiinden, die Betreffenden aber wenig Interesse zeigten, solche
Wohnungsangebote wahrzunehmen. Das mag durchaus zutreffen und ist versténdlich, solange die allermeisten solcher

Wohnungen in isolierten Spezial-Wohnzentren fiir Kérperbehinderte zusammengefafit sind, was jeglichen sozialen

Integrationsbemiithungen widerspricht[ﬂ].

18.1.3 Ausbildung und Beruf
Die erwihnte Uberbetonung von Funktionsleistungen in der industriellen Gesellschaft wirkt sich besonders stark auf die
Teilhabechancen Behinderter im Arbeitsbereich aus. Alle Anforderungen orientieren sich am gesunden und voll

leistungsfahigen Arbeitnehmer.

"Dieser Ordnungsgesichtspunkt diskriminiert die - aus welchen Griinden auch immer - bedingt Leistungsfahigen und setzt
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auf lange Sicht ihre Ausgliederung aus dem Arbeitsleben durch. Die sozialen und menschlichen Folgen dieser
Orientierungsnorm, die eine kurzfristige 6konomische Denkweise zum 6ffentlichen Mafstab einer Bewertung anderer
Menschen erhebt, werden dabei nicht mitbedacht" (v. Ferber, 1972, 38f).

Scott (1967, 160ff) hat den Wandel beschiitzender Werkstitten fiir Blinde in den USA von Einrichtungen mit primér
altruistischem Charakter zu Einrichtungen des "big business" aufgezeigt. Ahnliches laBt sich fiir die "Werkstitten fiir
Behinderte" (frither "beschiitzende Werkstétten") in der Bundesrepublik feststellen: sie sind reine Produktionsbetriebe mit
dem Wettbewerbsvorteil extrem niedriger Lohnkosten. Der Behinderte darf fiir ein Taschengeld arbeiten, genief3t aber
praktisch keinen arbeitsrechtlichen Schutz (Klee, 1974a, 129ff).

An speziellen Schulen und Ausbildungseinrichtungen fiir behinderte Kinder und Jugendliche besteht ein erschreckender

Mangel[E] (Deutscher Bildungsrat, 1974, 19£f) [B], die berufliche Wiedereingliederungsquote fiir erwachsene Behinderte ist
immer noch beschimend niedrig im internationalen Vergleich (Seywald, 1976, 38f). Hier wird die besondere
"Kurzfristigkeit" der 6konomischen Sichtweise, von der v. Ferber spricht, augenfallig, denn berufliche Rehabilitation lohnt
sich in jedem Fall. Den Autoren des Spiegel-Report iiber Behinderte erscheint es denn auch

"merkwiirdig, daf die westdeutsche Leistungsgesellschaft, wenn schon ihr humanitdrer Anspruch nicht hinreicht, das
Behinderten-Problem sinnvoll zu 16sen, auch noch gegen ihr ungeschriebenes Gesetz verstdfit: gegen den Kapitalismus. Die
Amerikaner sind da wieder einmal voraus. In den USA wird ... die Rehabilitation als das beste Geschéft der Vereinigten
Staaten angesehen, weil sich jeder in dieses Hinsicht verbrauchte Dollar im Laufe der Zeit durch die riickfliegenden
Steuereinnahmen verzehnfacht" (Unterprivilegiert, 1973, 102).

Gesetzgeberische Maflnahmen zur Verbesserung der Beschiftigungschancen von Behinderten, wonach alle Arbeitgeber von

mehr als 16 Arbeitspldtzen 6 % Schwerbehinderte einstellen mﬁssen[@], werden verbreitet durch Zahlung einer
Ausgleichsabgabe umgangen (Klee, 1976, 101ff): der, wie auch immer begriindbare, Widerstand gegen behinderte

Mitarbeiter scheint schwerer zu wiegen als die finanzielle Auflage[&].

Nun gehen allerdings die 6ffentlichen Arbeitgeber keineswegs mit gutem Beispiel voran, wie man erwarten sollte, sondern

driicken sich in gleicher Weise vor der Verpflichtung, Behinderten mehr soziale Teilhabe zuzugestehen[g]. Den
Vorschriften des Schwerbehindertengesetzes stehen nadmlich einschldgige Paragraphen der Bundeslaufbahnverordnung
entgegen, die besagen, daf} die Einstellung eines Bewerbers als Beamter grundsétzlich im freien Ermessen des Dienstherrn
steht, der Behinderte also keinen Rechtsanspruch auf Beschéftigung bei Bund, Landern und Gemeinden ableiten kann
(Klee, 1974a, 128f).

Hier zeigt sich wieder in aller Deutlichkeit die Ambivalenz und Widerspriichlichkeit aller auf die Behindertenproblematik
bezogenen sozialen Normen: nach auflen hin demonstrierte Fortschrittlichkeit in der Durchsetzung grundgesetzlich
verbriefter Rechte, de facto Festschreibung des durch Isolierungs- und Diskriminierungstendenzen gekennzeichneten Status
quo.

Mehrere der thalidomidgeschiadigten Kinder aus unseren Fallstudien wollen spéter einmal den Lehrerberuf ergreifen oder
streben eine "sichere" Tédtigkeit im 6ffentlichen Dienst an. Der Wunsch nach Sicherheit ist verstdndlich und legitim; die
Qualifikation kann aufgrund der Behinderung eigentlich nicht abgesprochen werden, trotzdem wird es, unbeschadet des
Gleichheitsgrundsatzes im Artikel 3 des Grundgesetzes, fiir sie wohl bis zuletzt fraglich bleiben, ob eine Verbeamtung
erfolgt. Blasig (1967, 130, 152f) hat diesen Zustand zu Recht scharf kritisiert. Die gegenwértige Praxis verdeutlicht der
folgende Fall:

Eine blinde Pddagogin prozessierte drei Jahre lang um ihre Zulassung als Studienreferendarin im baden-wiirttembergischen
Schuldienst und bekam von den Richtern immer recht, vor allem unter dem Gesichtspunkt, daf3 in anderen Bundesliandern
zahlreiche blinde Lehrer bereits jahrelang zur vollen Zufriedenheit ihrer Schulbehérden arbeiteten. Das Kultusministerium
lieB sich aber keineswegs in seine dienstherrlichen Rechte hineinreden und blieb bei der Ablehnung. Man konnte sich
"schlicht nicht vorstellen wie Frau P ... Unterricht halten will" und fiirchtete um die "Disziplin in der Klasse", mehr aber
noch die Schreckensvision, einen "Prizedenzfall" fiir Scharen von Korperbehinderten zu schaffen, es konnten - so der
Sprecher des baden-wiirttembergischen Kultusministeriums - "dann welche kommen und in den Schuldienst wollen, die
keine Arme haben, Contergan-Geschédigte etwa." (Der Spiegel, Nr. 27 v. 30.6.1975).

Was der Schule recht ist, muf3 der Kirche billig sein. Die diskriminierende Grundhaltung der katholischen Kirche zeigt sich
im bis zum heutigen Tage aufrechtgehaltenen Berufsverbot fiir physisch abweichende Personen. Im keineswegs {iberholten
"Codex Juris Canonici" sind nicht weniger als 984 korperliche Méngel aufgefiihrt, bei deren Vorliegen die geistigen Weihen
des Standes zu verweigern sind (Retzbach, 1953, 189 ).

Eine Schluf3folgerung aus den bisherigen Ausfiihrungen in diesem Kapitel kann nur lauten: Behinderten Personen wird in
den wichtigsten Bereichen des gesellschaftlichen Lebens die Teilhabe in einem durch nichts zu rechtfertigenden Ausmaf
verwehrt. Wir wenden uns nun den stigmatisierenden Konsequenzen institutionalisierten Verhaltens gegeniiber Behinderten
im Bereich der Rehabilitation zu, dem Bereich also, des nach Auftrag und Selbstverstindnis besagte gesellschaftliche
Teilhabe Behinderter erst ermdglichen soll.
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18.2 Stigmatisierung durch Rehabilitation

Bereits an anderer Stelle wurde deutlich gemacht, welche Bedeutung die Labeling-Theoretiker dem Wirken von
Institutionen sozialer Kontrolle in der gesellschaftlichen Produktion abweichender Identitét zumessen'®2). Wir haben auch

unseren eigenen Standpunkt dargestellt[&], der bei Personen mit offensichtlicher primiarer Abweichung wie
Korperbehinderten von einem Primat des sogenannten informellen Labeling auf der Interaktionsebene ausgeht. Dessen
ungeachtet mufl gesehen werden, daB hauptamtliche "Zuschreibungsspezialisten" (Lofland, 1969) auch im Bereich von
Resozialisation und Rehabilitation wesentlich zur Stigmatisierung von Klienten beitragen, vor allem aufgrund ihrer hohen
Definitionsmacht im Rahmen einer biirokratisch-effizienten Organisation.

Zur Verdeutlichung des Verhiltnisses und Zusammenwirkens von informeller und formeller Stigmatisierung greifen wir auf
Scotts Abhandlung tiber die Sozialisation in die Rolle des "Blinden" zuriick (1969, 16ff): Grundlage ist danach zunéchst die
Vermittlung kultureller und sozialer Wirklichkeit {iber stigmatisierte Personen oder Gruppen von Personen in der priméren
Kindheitssozialisation, also der Erwerb von Einstellungen. Einen zweiten Kontext stellen die Interaktionen zwischen
Blinden und Sehenden (Behinderten und Nichtbehinderten) dar: die eingebrachten Erwartungen tiber das Verhalten von
blinden Personen wie die durch Spannung und Unsicherheit gekennzeichnete Interaktionssituation selbst verstirken die
Uberzeugung, da3 Behinderte ganz "anders" sind. SchlieBlich ist der Stigmatisierungseffekt von Bedeutung, dem ein
Behinderter ausgesetzt ist, sobald er Klient einer Rehabilitationseinrichtung oder einer mit der Betreuung von behinderten
Personen befafiten Organisation wird.

Dieser letztgenannten, formellen Art von Stigmatisierung wollen wir uns im folgenden zuwenden.

Die mehrfach erwdhnte Ambivalenz der Gesellschaft im Verhéltnis zu ihren Behinderten zeigt sich auch im Wirken ihrer
Rehabilitationsinstitutionen. Abweichendes Verhalten (hier: die Behinderung) und soziale Kontrolle dieser Abweichung in
Form von Bestrafung oder auch Behandlung bzw. Betreuung gehdren unmittelbar zusammen (vgl. u.a. Cohen, 1968).
Rehabilitation ist eine institutionalisierte Form sozialer Kontrolle; ihr kommt offiziell die Aufgabe zu, dem Behinderten bei
der Uberwindung seiner Abweichung zu helfen. Nun deuten allerdings viele Anzeichen darauf hin, daB diese Hilfe,
verbunden mit dem deutlichen Anspruch an den Betreffenden, die institutionalisierten Bemiihungen durch Eigeninitiative
und "guten Willen" tatkraftig zu unterstiitzen, auf den beruflichen und den "Abhéngigkeitsaspekt der behinderungsbedingten
Abweichung beschrinkt bleibt, wihrend die eigentliche "soziale" Devianz kaum davon beriihrt wird 3],

"The latter type of deviance (soziale Devianz; G.C.), then, is not only tolerated and accepted, but even expected and
fostered by society. No attempt is made to correct this deviance. On the contrary, those disabled who ... are willing to accept
the imposed social and emotional segregation are in a sense "rewarded" for remaining deviant" (Safilios-Rothschild, 1970,
116).

Rehabilitationseinrichtungen tragen also letztlich in hohem Mafle zur Stigmatisierung bei, indem sie den Behinderten in die
abweichende soziale Rolle hineinsoziolisieren. Safilios-Rothschild (1970) folgert daraus: "It seems that the key to remaining
"normal" (that is, nondisabled) is not the absolute state of health or ability but rather the lack of a societal label of deviance"
(116), dessen Auferlegen durch Kontakte mit Institutionen der Rehabilitation und Betreuung entscheidend forciert wird.

Den Stigmatisierungsprozef3 durch spezielle Organisationen hat Scott (1969, 71ff) auf der Grundlage umfangreicher
empirischer Forschungen fiir die Gruppe der Blinden {iberzeugend dargestellt.

Zunichst wird das Sehvermogen des Betreffenden von professionellen Experten (Augenarzt) iiberpriift und gegebenenfalls,
wenn bestimmte formalisierte Kriterien nicht erfiillt werden, die Definierung als "Blinder" vorgenommen. Egal, ob sich einer
bisher als Blinder gefiihlt hat oder auch nicht: die mit Sachautoritit ausgestattete Expertise des Arztes hat von nun an fiir ihn
wie fiir seine Umwelt offizielle Geltung. Eine der speziellen Organisationen fiir Blinde nimmt sich seiner an. Diese
Organisationen haben eine exakte Vorstellung (oder Ideologie) {iber die Probleme blinder Menschen und setzen alles daran,
den neuen Klienten zu einer Ubernahme ihrer Definition seines Problems zu bewegen. Dies geschieht im Verlauf eines
lerntheoretisch fundierten Sozialisationsprozesses: Konformitit wird belohnt, Widerstand durch Androhung oder
tatsdchlichen Entzug grundlegender Hilfe negativ sanktioniert. Ziel ist die reibungslose Akzeptierung einer neuen
abweichenden Identitdt als Blinder.

In der Praxis stehen sich zwei Hauptideologien iiber die "richtige" Behandlung blinder Menschen gegeniiber: zum einen der
"restorative approach", der davon ausgeht, da3 Blinde zur Fiihrung eines weitgehend unabhéngigen und "normalen" Lebens
befahigt werden konnen, zum andern der "accommodative approach", der ein solches Maf} an Selbstiandigkeit fiir ein
unrealistisches Ziel hélt und die Anpassung des Blinden an die speziellen Gegebenheiten innerhalb der Organisation
anstrebt. Die meisten Organisationen fiir Blinde sind nach Scott der Bewahrungsideologie des letztgenannten Ansatzes
verhaftet, obwohl auch sie nach aulen hin den fortschrittlichen "restorative approach" loben.

Die beiden Ansitze spiegeln im Grunde genommen nur die erwéhnte zwiespiltige Haltung der Gesamtgesellschaft dem
Behinderten gegeniiber wider. Grofere 6ffentliche Unterstiitzung findet der "accommodative approach”, ganz im Einklang

mit den vorherrschenden Isolationstendenzen in der Gesellschaft®®!. So ergibt sich ein Teufelskreis, der sich dadurch
auszeichnet, daf gerade Rehabilitation - wie sie allgemein praktiziert wird - einer effektiven sozialen Integration des
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Behinderten entgegensteht:

"Community attitudes lead to accommodative agency orientations, which in turn have distinct effects upon the behavior and
selfconcepts of the clients, which in turn uphold and reinforce the pre-existing attitudes of the sighted" (Schur, 1971, 94)
[87]

Scotts Analyse 146t sich ohne weiteres auf Personen mit anderen Behinderungen und das Wirken anderer
Rehabilitationsinstitutionen iibertragen. Typisch ist ndmlich immer, daf3 der Behinderte zunéchst seinen abweichenden

Zustand akzeptieren muf3, wenn er in den Genuf3 von Rehabilitationsleistungen kommen will 881,

"The physically disabled individual is considered deviant by the "experts" if he expresses unwillingness to give up the rights
of the able-bodied. Most often, the sanction is severe ond clear-cut: no access to rehabilitation facilities ... until the disabled
role is accepted" (Safilios-Rothschild, 1976, 43).

Rehabilitationseinrichtungen sind in hohem Mafe biirokratisiert und formalisiert, d.h. sie sind stark an 6konomischen
Prinzipien der Effektivitdt orientiert. So kommt es, dal} bei der Auswahl der Klienten hochst selektiv verfahren wird. Nur
Behinderte, bei denen von vornherein giinstige Erfolgsaussichten bestehen, kommen in den Genuf3 von Leistungen zur (fast
ausschlieBlich) beruflichen Rehabilitation: Alte, Mehrfach- und Schwerstbehinderte, Angehorige der Unterschicht usw.,
kurz, alle Personen, bei denen die Chance einer Wiederherstellang der Arbeitskraft gering ist, bleiben im Abseits, weil der
Aufwand "nicht lohnt" (Scott, 1969, 69f; Safilios-Rothschild, 1970, 171f; Klee, 1974a, 88f, 122ff).

Hier stoen wir wieder auf die Tatsache, dall Stigmatisierungsprozesse am leichtesten gegeniiber solchen Personen und
Gruppen durchzusetzen sind, die iiber wenig Macht verfiigen (Hohmeier, 1975, 9). So hatten in unseren Fallstudien solche
Eltern am meisten unter biirokratischer Willkiir von seiten der mit Rehabilitationsvollmachten ausgestatteten Institutionen
zu leiden, deren niedriger sozialer Status eine finanzielle Abhéngigkeit vom Wohlwollen der Rehabilitationstrager
begriindete.

"Im Fall H.H. waren tiefgreifende psychische Stérungen aufgetreten, nachdem die Finanzierung von neuen Beinprothesen
fiir das 14jahrige Madchen immer wieder abgelehnt wurde, und zwar mit der Begriindung, sie sei noch im Wachstum und
neue Prothesen stinden ihr erst dann zu, wenn nach Abschlufl des Langenwachstums eine ausreichend lange
Benutzungsdauer zu erwarten sei. H's verstdndlicher Wunsch nach einer Schmuckprothese wurde als "Unfug" abgetan, der
Anspruch auf eine technisch moderne Ausfiihrung mit Hydraulik, die das Treppensteigen ermdglicht und grofere
Unabhingigkeit von fremder Hilfe gewéhrleistet hétte, ging weit {iber "den Rahmen des Notwendigen" hinaus. Familie H.
hat schlieBlich vor der Willkiir des mit Amtsautoritét ausgestatteten Sachbearbeiters resigniert. Was blieb, war der
ohnméchtige Zorn iiber die "Borniertheit von denen da oben". - Familie K. hatte hingegen in einer dhnlichen Situation an
den Bundesgesundheitsminister geschrieben und ihren Anspruch durchgesetzt.

Wer so wenig verdient, dafl ihm Zuschiisse nach dem Bundessozialhilfegesetz (BSHG) zustehen, mull meist in
entwiirdigender Bittstellerei den behordlichen Instanzenweg durchleiden. Klee (1974a, 110ff) bringt Beispiele fiir das
Verfahren bei Prothesenersatz und bei "Gewahrung" von Hilfe zur Beschaffung eines Kraftfahrzeugs fiir einen berufstatigen
Behinderten "zum Zwecke seiner Eingliederung, vor allem in das Berufsleben" (110). Nach zermiirbendem Austausch von
paragraphengespickten Schriftsdtzen wird der Antrag schlieBlich ablehnend entschieden - nach fast zwei Jahren: die
Benutzung der 6ffentlichen Verkehrsmittel sowie des Krankenfahrstuhls sei durchaus zumutbar (112).

Biirokratische Prinzipienreiterei bestimmt weitreichende Zukunftsentscheidungen fiir den Behinderten. Das Contergankind
S.S. blieb trotz guter Qualifikation auf der Hauptschule, weil das Bischofliche Generalvikariat als Triger eines konfessionell
gebundenen Gymnasiums die Fahrtkosten nicht iibernehmen wollte: wegen Uberschreiten einer Entfernungsgrenze um ein
paar hundert Meter.

Wer sich nicht selbst helfen kann, hat sich stumm und angepalit den Anordnungen der Entscheidungsgewaltigen zu
unterwerfen. Aus der Fallstudie H.S.:

"Eines Tages kam ein amtliches Schreiben. Den Eltern von H.S. wurde darin mitgeteilt, sie hitten ihr Kind ein paar Tage
spater in einer 70 km entfernten Heimschule fiir Kérperbehinderte abzuliefern. H. war gut in der 6rtlichen Realschule
integriert. Man hatte es auch nicht fiir nétig gehalten, zunédchst einmal den Willen der Eltern zu erkunden. Recherchen
ergaben, daf} die neu erdffnete Sonderschule vollig unterbesetzt war."

Inwieweit ein Behinderter eine drohende Stigmatisierung als schicksalhaft akzeptiert oder aber sich dagegen mit Erfolg zur
Wehr setzt, ist ganz erheblich vom Ausmal der - insbesondere 6konomischen- Ressourcen bestimmt, die er bzw. die ihm
nahestehenden Personen zu mobilisieren vermdgen (Schur, 1971, 66fY).

Rehabilitationschance und Ernsthaftigkeit drztlicher Bemithungen nehmen zu, je hdher im sozialen Schichtungsgefiige der
Behinderte einzuordnen ist. Safilios-Rothschild (1970) kommentiert:

"Despite the fact that physicians are expected to be "affective neutral" and use "universalistic" criteria in offering their
services ... there is ample evidence that they are greatly affected by the patients characteristics, especially social class.
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Treatment is clearly stratified according to social class both at the doctor's office and at a clinic or hospital. The higher the
patient's social class, the better treatment he receives, the greater the experience and reputation of the physician ..., the more
time the physician spends with the patient, and the harder he tries to return him to health" (70).

Bei einer Auswertung von 200 Akten liber Conterganschadensfille fanden wir folgenden Zusammenhang zwischen sozialer
Schichtzugehdrigkeit und medizinischer Versorgung: Eltern der Unterschicht machten durchschnittlich 3,03 Angaben iiber
Arztkonsultationen mit ihrem thalidomidgeschidigten Kind, bei Eltern der unteren und mittleren Mittelschicht waren es 3,80

und bei Eltern der oberen Mittelschicht 4,33 Angaben.[&]

Da die Bewertung der durch "Contergan" verursachten Schiaden im wesentlichen aufgrund der den Kommissionen
vorliegenden medizinischen Unterlagen wie Krankenberichte, Rontgenaufnahmen usw. erfolgte, waren solche Eltern bei der
Zumessung des Entschddigungsbetrags im Vorteil, die moglichst viele, vollstindige und exakte Unterlagen beibringen
konnten. Hatten die Eltern viele Arzte und Kliniken konsultiert, was persdnliches und im allgemeinen auch finanzielles
Engagement erfordert, dann waren viele Bewertungsunterlagen da, und mancher in die Bewertung eingegangene Schaden

mag erst bei eingehender Untersuchung durch Spezialisten entdeckt worden sein. Insofern kann, unter Annahme einer

schichtunabhéngigen Verteilung von Thalidomidschéiden[@], nicht nur ein Zusammenhang zwischen sozialer

Schichtzugehdrigkeit und Qualitdt der medizinischen Versorgung, sondern auch ein solcher zwischen sozialer
Schichtzugehdrigkeit und Hohe des zugestandenen Entschadigungsbetrags vermutet werden.

Harte Kritik am Handeln der Arzte und der medizinischen Versorgung im Krankenhaus wurde von allen unseren
Informanten gedulBert, sofern sie nicht als Privatpatienten behandelt worden waren. Selbst wenn man eine gewisse
Uberreaktion aufgrund des AusmaBes von unangenechmen behinderungsbedingten Kontakten mit medizinischen Institutionen
in Rechnung stellt, geben die einhelligen Klagen iiber "Unnahbarkeit" von Arzten zu denken, stimmen sie doch mit den
Beobachtungen einer breiten Patientendffentlichkeit tiberein.

Typische AuBerungen waren: "Man wird wie 'ne Null behandelt" (G.H.); "die sagen nichts, halten einen wohl fiir dumm!",
"die handeln iiber unsern Kopf hinweg" (V.R.); "keiner sagt, was eigentlich los ist" (U.W.); "die sind richtig borniert" (H.H.).
Neben offensichtlichen Fehlentscheidungen warfen mehrere Eltern den Medizinern vor, ihre behinderten Kinder als
"Versuchskaninchen" (V.R.) zu miibrauchen und die "ewige Quélerei" (C.H.) durch immer neue Untersuchungen und
Behandlungstermine aufgrund von Eigeninteressen durchzusetzen, ohne dafl den Kindern damit geholfen wiirde. Das sei
alles "lieblos, blole Routine, ein paar kaputte Glieder mehr oder weniger, das merken die doch gar nicht!" (S.S.) Ein Vater
fafite es so zusammen:

"Mit den Contergankindern ist schon so viel angestellt worden, die sollen uns endlich in Ruhe lassen und nicht immer wieder
als interessanten Fall, das hilft uns nicht weiter, das wiihlt nur alles wieder auf!" (H. H.)

Was die Contergankinder betrifft, so haben unserer Uberzeugung nach medizinischer Forscherdrang in Verbindung mit

juristischer Akribiel®!] in zahllosen Fillen Stigmatisierungsprozesse unndtig verschérft, indem man nach Jahren der relativen
Konsolidierung thalidomidgeschédigte Kinder, ausgerechnet in der besonders kritischen Entwicklungsphase der Vorpubertit,

zu einer griindlichen "Nachuntersuchung" zur Feststellung aller durch "Contergan" verursachten Schiaden vor die amtlichen

[92]

Experten zitierte'=! und mit neuen Schreckensdiagnosen versah: "Skoliose (Wirbelsdulenschaden); Hiiftschiefstand;

Beinverkiirzung als Folge von behinderungsbedingten Haltungsfehlern etc." (93] Operative Korrekturen wurden empfohlen,
weitere Spatschidden in Aussicht gestellt, fiir viele Betroffene erstmalig die Bezeichnung "Mehrfachbehinderter”

aktenkundig gemacht: ein erneuter Schlag fiir manche Eltern, die mit Stolz und Freude beobachtet hatten, daf3 sich ihr Kind

trotz Behinderung bislang "ganz normal" entwickelte*4],

Dabei mufl man sehen, dafl Diagnosen der Experten Marksteine in der Erzeugung und Verfestigung "beschidigter Identitét"
(Goffman) behinderter Menschen sind. Diagnosen sind die amtlichen Beweise fiir sein "Anderssein"; einmal aktenkundig
gemacht, wird er sein Leben danach auszurichten haben, und seine Umwelt gewinnt wichtige Anhaltspunkte fiir ihre

kiinftige Haltung "so einem" gegeniiber. Fiir viele Behinderte, die besonders starken Isolationstendenzen ausgesetzt sind,

haben Diagnosen absolut schicksalshafte und irreversible Konsequenzen.[%]

Insofern bestétigt sich auch hier die oben erwdhnte Stigmatisierungsleistung von Experten als Zuschreibungsspezialisten.

Unsere Analyse der Erscheinungsformen formaler sozialer Reaktionen auf physisch abweichende Personen ist

vergleichsweise knapp ausgefallen. Dies entspricht unserer Einschitzung der groferen Bedeutung informeller

Stigmatisierungsvorgénge bei Personen mit kdrperlichen Abweichungen[%].

Dessen ungeachtet bleibt zusammenfassend festzustellen, daf insbesondere Rehabilitationseinrichtungen einen
entscheidenden Beitrag zur Stigmatisierung behinderter Personen leisten, indem sie im Sinne einer vordergriindigen Effizienz

eine umfassende soziale Rehabilitation verhindern und statt dessen die Ubernahme der abweichenden Behindertenrolle

fordern®”). Unter diesem Gesichtspunkt dienen sie zweifellos eher den Interessen einer gesunden Majoritdt als denen der

Behinderten.
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631 Vgl. zum folgenden v. Ferber (1972, 30ff).

(%41 Monohan (1971) konnte experimentell nachweisen, da3 Nichtbehinderte im allgemeinen von Behinderten dasselbe
erwarten wie von ihresgleichen.

(63] per Aspekt der eingeschrinkten sozialen Teilhabechancen wird auch von Schumann (1975, 51) betont, dem Kriminellen
wiirden auf diese Weise "konforme Handlungsalternativen" verweigert. Fiir Behinderte scheint die konforme Alternative
(hoch bewertete Funktionsleistungen) freilich ausgeschlossen, weshalb von Ferber (1972, 33) die Einfiihrung eines eigenen
Wertsystems der "Anerkennung ihrer besonderen Lebensleistungen" vorschldgt.

[66] yon beschrinkten "Teilhabechancen” spricht Runde (1971, 16); zur speziellen Problematik bei psychisch Behinderten
vgl. dort, S. 39.

(67) vgl. u.a. Klee (1974a, 175 1974d; 1976,20fF).

[68] Neuerdings wird liber groBere Fortschritte, vor allem in den USA, berichtet. Vgl. den Bericht "Stadt ohne Stufen" im
"Spiegel", Nr. 36 v. 4.9.1978.

(691 Beispiele aus anderen Léndern zeigen allerdings, dafl auch auf freiwilliger Basis bemerkenswerte Verbesserungen
mdglich sind: aufgrund eines Appells des amerikanischen Prisidenten Kennedy konnten bereits 1967 25 der 55 US-Staaten
melden, daB} alle ihre 6ffentlichen Gebaude behindertengerecht ausgestattet seien (Bauen fiir Korperbehinderte, 1968, 15).
Nicht unerwéhnt bleiben sollen auch die intensiven Bemiihungen einiger, meist kleinerer Kommunen, den 6ffentlichen
Bereich behindertengerechter zu gestalten. Andererseits wird vielerorts eine Konzeptionslosigkeit deutlich, die u.E. den
plakativen Charakter eines Grofteils derartiger Maflnahmen verrét.

(700 pigy England vgl. Large (1974).
(711 v, insbes. Klee (1976, 3Iff, 67ff).

(721 DaB bereits mit recht einfachen Mitteln viel erreicht werden kann, zeigt uns das benachbarte Ausland. In den
Niederlanden beispielsweise sind bis 1974 bereits 90 % aller Nahschnellverkehrsziige mit besonders breiten Einstiegen fiir
Rollstuhlfahrer ausgestattet worden, - indem man die Stiitzstange in der Mitte der Einstiegstiire entfernte. Bei den
international verkehrenden Schnellzugwagen sieht es nicht so giinstig aus. Dafiir bieten die Niederldnder einen speziellen
Informationsservice fiir Rollstuhlreisende und die meisten Bahnhofe sind rollstuhlgerecht konzipiert ("Westfalische
Nachrichten" v. 18.5.1974).

(3] Vgl. dazu auch Albrecht (1976a, 7).

(74] Vgl. Klee (1974a, 61ff und 101ff) mit dem anonymen Bericht eines kdrperbehinderten Heiminsassen, der vor allem die
entwiirdigende Abhédngigkeit vom Personal deutlich macht vgl. auch Bundesarbeitsgemeinschaft ... (1977, 32f¥).

(73] Gemeint sind Wohnungen, die der DIN-Norm 18025, Blatt 1, entsprechen. Die besondere Ausstattung erstreckt sich u.a.
auf breite Tliren und Durchgénge, Toiletten mit Wendemoglichkeit, vom Rollstuhl erreichbare sanitire Einrichtungen mit
Haltegriffen, unterfahrbare Herde und Arbeitsplatten, stufenlos erreichbares Erdgeschof3 mit direktem Zugang zum Lift etc.
(Bauen fiir Korperbehinderte, 1968, 19; Stemshorn, 1974, 224ff). Vgl. auch Boysen/Lange (1974) und
Kuldschun/Rossmann (1974).

(761 Vgl. u.a. Brattgard (1974).
(77 Beispielhaft fiir die Planungsmisere ist die folgende Begebenheit: Der Architekt einer aus 40 Eigentumswohnungen
bestehenden Wohnanlage in einer mittelgrolen norddeutschen Stadt bemiihte sich vergeblich um finanzielle Mittel zur
behindertengerechten Gestaltung von zwei Wohnungen fiir schwer kérperbehinderte Kaufinteressenten. Die Stadt hatte
anders geplant: mehrere Reiheneigenheime waren 1977 eigens fiir korperbehinderte Biirger auf der "griinen Wiese", 10 km
vom Stadtzentrum entfernt und verkehrsmafig kaum erschlossen, errichtet worden und standen zur Verfiigung. Ein Teil
davon steht zur Zeit immer noch leer. (Personliche Mitteilung, Juni 1978).

(78] Zur Benachteiligung Behinderter beim Hochschulstudium vgl. Schubert (1968).

(79] Wegen der Stigmatisierungskonsequenzen ist sicher nicht zu vertreten, wenn mehr Sondereinrichtungen fiir behinderte
Kinder geschaffen werden als absolut notwendig ist. Andererseits kann man aber nicht auf der einen Seite begriifien, daf3
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von "Ghettoisierung" keine Rede sein konne, wie Seywald (1976, 37) das tut, und auf der anderen Seite im gleichen Satz
einfach hinnehmen, daf} "ein guter Teil der sehr stark oder mehrfach behinderten Kinder ... keinerlei Schule besucht" (ebd.),
also in hochstem Malle von sozialen Teilhabechancen ausgeschlossen ist, Fille wie den des Peter W., der mit einem
Gehirnschaden geboren wurde und mit 16 Jahren weder lesen noch schreiben gelernt hatte, weil ihn keine Schule
aufnehmen wollte, darf es einfach nicht geben. Psychologische Gutachten bescheinigten diesem Jungen gleichwohl,
"leistungswillig und lerneifrig" zu sein bei "etwas iiberdurchschnittlicher" Intelligenz (Unterprivilegiert, 1973, 95).

[80) vGesetz zur Sicherung der Eingliederung Schwerbehinderter (Schwerbehindertengesetz)".

(81 U a. scheint sich der besondere Kiindigungsschutz fiir schwerbehinderte Arbeitnehmer negativ auszuwirken, gerade bei
der gegenwirtigen Situation auf dem Arbeitsmarkt; vgl. Klee (1976, 110f¥).

(821 Nlach Haaser (1975, 85) liegt z.B. der Beschéftigungsanteil von Schwerbeschédigten in den Bundesministerien weit
unter dem gesetzlich vorgeschriebenen Pflichtanteil (Bundesgesundheitsministerium 1974: 32 %).

(831 yg). Kap. 5.2.5, S, 68.
(841 yg). Kap. 5.2.5, S, 69f.

(85] Hier offenbart sich ein typisches Dilemma aller "Agenten" sozialer Kontrolle: einerseits besteht ihre Aufgabe darin,
abweichendes Verhalten zu beseitigen, andererseits verdanken sie eben diesem abweichenden Verhalten ihre berufliche
Existenz; vgl. Ahrens (1975, 59ff). Diesen Aspekt hat auch Gellman (1960, 188f) gut herausgearbeitet.

(86] Vgl. die Feststellung von Haaser (1975, 262), dal} die Integrationsfeindlichkeit der Bevolkerung den staatlichen Stellen
erst ermdglicht, den Rehabilitationsaufwand in Grenzen zu halten.
(87 Interessant sind in diesem Zusammenhang die weitgehenden Ubereinstimmungen zwischen Expertenmeinung und
g g g p g
allgemeinen Einstellungen gegeniiber Behinderten, was an der gemeinsamen Abhingigkeit von den jeweiligen kulturellen
Werten sowie den interkulturellen Differenzen in den Expertenstandpunkten sichtbar wird; vgl. dazu Scott (1967, 257ff).
(88] Vgl. Manis, Houts und Blake (1963), die beobachteten, dafl die nach Einschitzung der Institution besten
Behandlungserfolge bei solchen psychiatrischen Patienten zu verzeichnen waren, die die Definitionen des Personals iiber
"mental illness" am bereitwilligsten und vollkommensten iibernommen hatten.
(891 E§ handelte sich um eine Zufallsauswahl aus ca. 2500 Fillen. Die Schichtzugehdrigkeit konnte nur aufgrund der
g er
Angaben zum Elternberuf eingeschitzt werden. Die Ergebnisse unserer kleinen Untersuchung sind selbstverstédndlich nicht
wie "harte" empirische Daten interpretierbar.
(90 Alle Hinweise auf eine schichtenspezifisch beeinfluBte Verteilung von Conterganschiden erscheinen uns nach den
P g g
vorliegenden Unterlagen nicht ausreichend begriindet; vgl. unsere Kritik in Kap. 13.1.1. Ein Anhaltspunkt konnte sich u.E.
bestenfalls aus schichtenspezifischen Konsumgewohnheiten von Schlafmitteln wie "Contergan" ergeben; diesbeziigliche
Angaben sind uns allerdings nicht bekannt.
Pl biese Haltung wird u.E. iiberdeutlich in der Punktetabelle zur finanziellen Bewertung von Thalidomidschiden; vgl.
g g g
Bundesminister fiir Jugend, Familie und Gesundheit (1973).
(2] Dies, obwohl auszugehen war "vom Schweregrad der Fehlbildung, wie es bei Geburt vorlag oder angelegt war ... , unter
Beriicksichtigung der zu erwartenden korperlichen (nicht psychischen oder sozialen! G.C.) Behinderung " (Bundesminister
fiir Jugend, Familie und Gesundheit (1973, § 10(2)).

931 Zitiert nach den Angaben unserer Informanten aus den Fallstudien.

(4] Zitiert nach den Angaben unserer Informanten aus den Fallstudien.

3] Vgl. den von Klee (1974¢) geschilderten fall der 71jdhrigen Emmi Meier, die vor 44 Jahren mit der Diagnose
"Angeborener Schwachsinn. Unheilbar und nicht mehr bildungsféhig" in eine psychiatrische Anstalt zwangseingewiesen
wurde und deren Akte als jiingster Befund die Eintragung enthélt: "Es 1aBt sich heute nicht mehr erkennen, weshalb
seinerzeit die Diagnose angeborener Schwachsinn erhoben wurde ..." - Vgl. auch die eindrucksvollen Beispiele fiir
"Stigmatisierung durch Rehabilitation" im psychiatrischen Bereich in Klee (1978) sowie den Erfahrungsbericht von
Rosenhan (1975) iiber die Moglichkeiten vollig gesunder"Pseudopatienten", als psychisch krank diagnostiziert und gelabelt
zu werden.

6] vgl. Kap. 5.2.5, S. 68ff.
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BT zur empirischen Uberpriifung der entsprechenden Annahmen des labeling approach in bezug auf psychisch Behinderte
vgl. Trojan (1978, 97ff, 149ff).

Zusammenfassung Kapitel 15 bis 18: Verhaltensweisen gegeniiber physisch abweichenden Personen (Seite 485 - 496)

Zur Frage der sozialen Reaktion auf der Verhaltensebene lag uns empirisches Material vor, das sich nach statistischen
Kriterien kaum quantifizieren 148t, aber nach unserer Einschitzung in seinem eher beschreibenden Charakter durchaus
aussagekriftige Elemente offenbart.

So scheint uns unumstritten, daBl sichtbare Kérperbehinderungen beim Nichtbehinderten in der Regel psycho-physische
Reaktionen wie Angstgefiihle, affektive Erregtheit und Unbehagen hervorrufen. Auf dieser Grundlage entwickeln sich
"pathologische" Formen der Interaktion zwischen Behinderten und Nichtbehinderten: Spannung, Verhaltensunsicherheit und
Ambivalenzempfindungen lassen den Beteiligten soziale Situationen dieser Art zu hochst unangenehmen Erfahrungen

werden, die man antizipatorisch zu vermeiden sucht®®l Die weitgehende Isolierung physisch abweichender Personen auf
der interpersonellen Ebene muB als direkte Konsequenz dieser Haltung gesehen werden.

Abgesehen von der globalen Tendenz zur Interaktionsvermeidung lassen sich eine Reihe typischer Formen der sozialen
Reaktion beobachten, die wir vor allem anhand von Beispielen aus unseren Fallstudien diskutiert haben. Fast alle dieser
Verhaltensweisen tragen letztlich zur Stigmatisierung physisch abweichender Personen bei. Individuelle
Stigmatisierungsvorginge werden durch solche ergénzt und bekriftigt, die auf der Ebene der Institutionen stattfinden. Der
gesellschaftlichen Teilhabe Korperbehinderter werden in vielfdltiger Hinsicht enge Grenzen gesetzt. Besonders kritisch ist
das Wirken der Rehabilitationseinrichtungen zu bewerten, die von ihrem gegenwértigen Selbstverstédndnis her kaum geeignet
erscheinen, eine grundlegende soziale Integration physisch abweichender Personen durchzusetzen.

8] Hier sei der Hinweis erlaubt, dafl die Bewaltigung von Interaktionsstorungen verschiedenster Art zu den ganz
alltaglichen Ereignissen in der Aufrechterhaltung sozialer Beziechungen gehort und keineswegs nur als typisch fiir die
Interaktion mit behinderten Personen gelten kann.

Zusammenfassung und Ausblick

Ziel der vorliegenden Arbeit war es, eine umfassende Darstellung und Kritik aller empirischen Beitrage zur Frage der
sozialen Reaktion in Form von Einstellungen und Verhaltensweisen gegeniiber physisch abweichenden Personen zu geben.
Zu diesem Zweck haben wir 403 Einzeluntersuchungen im Hinblick auf brauchbare Aussagen iiber die moglichen
Bestimmungsgriinde dieser sozialen Reaktion analysiert. Erginzend wurden die Ergebnisse eigener Fallstudien von
Dysmeliekindern herangezogen.

Im Teil I der Arbeit erfolgte zunichst eine Bestimmung der wichtigsten Begriffe im Zusammenhang mit unserem Thema.
Danach wurden theoretische Ansédtze zum Problem der sozialen Reaktion auf Behinderte vorgestellt und diskutiert, wobei
wir in idealtypischer Weise zwischen psychoanalytisch orientierten, psychologischen, sozialpsychologischen und
soziologischen Ansitzen unterschieden haben. Das Schwergewicht lag bei soziologischen Uberlegungen auf der Grundlage
des labeling approach.

Mit der Erorterung theoretischer Beitrdge zum Problemfeld der Einstellungen und Verhaltensweisen gegeniiber behinderten
Personen wollten wir zum einen das ganze Spektrum moglicher Ansatzpunkte aufzeigen, zum anderen die systematische
Analyse empirischer Untersuchungen im zweiten Teil der Arbeit von der Diskussion theoretischer Grundlagen entlasten.

SchlieBlich lag uns daran, eine Reihe von Gemeinsamkeiten der vorgestellten sozialwissenschaftlichen Ansétze
herauszustellen, die eine integrative Sichtweise und Forschungsstrategie hinsichtlich des Problemkreises "Soziale Reaktion
auf Korperbehinderte" sinnvoll erscheinen lassen. Wir haben insbesondere hingewiesen

e auf den zentralen Aspekt der Angst,

o auf die Vorstellung von der Geféhrdung bestimmter Gleichgewichtszustdnde durch die aktuelle oder antizipierte
Konfrontation mit einer physisch abweichenden Person,

o auf die offenkundigen Beriihrungspunkte zwischen dem soziologischen Stigmakonzept und dem sozialpsychologischen
Einstellungskonzept.

Es war nicht unsere Absicht, im Rahmen der vorliegenden Arbeit einen eigenen theoretischen Beitrag zur vorgeschlagenen
schrittweisen Integration divergierender Erkldrungsversuche zu leisten. Unsere Uberlegungen sollten vielmehr als
Anregungen fiir die weitere Forschung in der Behindertensoziologie verstanden werden. Ein geeigneter Ausgangspunkt ist
die interaktionistische Sichtweise mit dem auf Behinderte bezogenen Stigmakonzept.

Teil II befaBte sich mit den Ergebnissen der empirischen Forschung. Die Fiille und Heterogenitit des zu verarbeitenden
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Materials bedingte eine iiberwiegend deskriptive Darstellungsweise. Wir haben uns bemiiht, die Linge der Ausfiihrungen in
vertretbaren Grenzen zu halten sowie die eigene begleitende Argumentation fortschreitend aufzubauen.

Die Diskussion der empirischen Untersuchungen erfolgte zum einen auf der Ebene der Einstellungen gegeniiber
Behinderten, wobei als theoretischer Hintergrund vor allem die sozialpsychologische Einstellungsund Vorurteilsforschung im
Auge behalten wurde, zum anderen auf der Ebene der Verhaltensweisen gegeniiber Behinderten mit Ausrichtung an der
soziologischen Stigmatheorie. Diese analytische Trennung zwischen Einstellung einerseits und Verhalten andererseits hatte
vorwiegend darstellerische Griinde. In theoretischer Hinsicht lassen sich beide Ebenen unter den Uberbegriff der sozialen
Reaktion fassen.

Nach Vorstellung aller vorliegenden empirischen Untersuchungen in Form einer tabellarischen Ubersicht haben wir zunéchst
die wichtigsten theoretischen Grundlagen des Einstellungskonzepts kurz dargestellt und dabei insbesondere das Postulat
einer Pradiktorfunktion von Einstellungen im Hinblick auf tatsdchliche Verhaltensweisen problematisiert. Auch die
Grundprinzipien der empirischen Sozialforschung wurden erldutert, ebenso Reaktionstendenzen wie Akquieszenz und Social
Desirability als sehr ernst zu nehmende Fehlerquellen, gerade bei der Erfassung von Einstellungen gegeniiber behinderten
Personen. Die Frage, ob den gemessenen Einstellungen eine spezifische Qualitdt wie "positiv" oder "negativ" zugesprochen
werden kann, haben wir in der Weise entschieden, daB hier keine Festlegung moglich ist. Generalisierende Vorstellungen
iiber "die Einstellung der Gesellschaft zu Korperbehinderten" (Jansen, 1972) oder die "Vorurteile gegen behinderte Kinder,
ihre Familien und Schulen" (v. Brocken, 1976) sind jedenfalls abzulehnen.

Was 1d6t sich nun auf der Grundlage von Untersuchungsergebnissen aus einigen hundert Studien zur Frage der Einstellungen
gegeniiber physisch abweichenden Personen sagen? Welches sind die entscheidenden Determinanten dieser Einstellungen?

1. Die Art der Behinderung, insbesondere aber das AusmalR ihrer Sichtbarkeit sowie das Ausmalf, in dem sie die
Erfiillung gesellschaftlich hochbewerteter Funktionsleistungen beeintrichtigt, ist von erheblicher Bedeutung fiir die
Einstellung zum Behinderten. Psychische Abweichungen werden deutlich ungiinstiger bewertet als physische
Abweichungen. Der Unterschied ist jedoch graduell, die Struktur der Einstellung an sich scheint davon kaum beriihrt
zu sein. Zahlreiche Behinderungen lassen sich {iberdies zwar nach medizinischen Kriterien voneinander
unterscheiden, nicht jedoch nach ihrem Reizwert fiir eine bestimmte soziale Reaktion.

1. Der Einflu} sozio-6konomischer bzw. demographischer Merkmale der Einstellungstrager ist vergleichsweise gering,
Nennenswerte Zusammenhdnge konnten wir nur fiir die Variablen Geschlechtszugehorigkeit und Lebensalter
feststellen: Frauen scheinen Behinderte danach eher zu akzeptieren als Ménner, éltere Personen sind etwas negativer
eingestellt als jiingere Personen. Was die Variablen Bildungsgrad und Wissen {iber Behinderte sowie
Schichtzugehorigkeit betrifft, so war uns eine abschlieBende Bewertung wegen zahlreicher Widerspriiche und
offenkundiger methodischer Schwichen der analysierten Untersuchungen nicht moglich. Keine Beziehungen bestehen
zwischen den Einstellungen gegeniiber Behinderten und dem Beruf, der ethischen Herkunft, der
Konfessionszugehorigkeit, dem Wohnort und dem Familienstand der Einstellungssubjekte.

1. Kontakt mit Behinderten ist ein wichtiger Einstellungsfaktor, der allerdings keineswegs zwangslaufig positive
Einstellungen bewirkt, wie verschiedentlich behauptet wird. Zahlreiche Nebenbedingungen (Art und Qualitit des
Kontakts, die soziale Situation, in die er eingebettet ist, Freiwilligkeit der Beziehung, usw.) miissen erfiillt sein, wenn
Kontakt nicht unter Umstdnden sogar ungiinstige Auswirkungen auf die Einstellungen gegeniiber Behinderten haben
soll. Personen, die z.B. aufgrund ihrer beruflichen Tatigkeit viel mit Behinderten zu tun haben, zeichnen sich
jedenfalls trotz hoher Kontaktfreqenz nicht durchgéngig durch positivere Einstellungen aus. Die Beziehung scheint
auflerordentlich kompliziert zu sein, erdffnet aber insgesamt erfolgversprechende Perspektiven fiir die weitere
Forschung.

Abgesehen von der Art der Behinderung selbst, haben wir kaum eindeutige Determinanten der Einstellung gegeniiber
Behinderten bestimmen kénnen. Dies weist darauf hin, da} wir es offensichtlich mit einer bemerkenswert starren, sehr
grundlegenden und innerhalb einer bestimmten Kultur einheitlichen Haltung zu tun haben. Aufgrund der
behinderungsspezifischen Differenzen in den Einstellungen kann die Verletzung sozio-kulturell bedingter Standards als das
entscheidende Kriterium angenommen werden.

Unsere Analyse von Untersuchungen zur Frage der kulturellen Bedingtheit von Einstellungen gegeniiber Behinderten hatte
ergeben:

1. Es existiert eine interkulturell uniforme Grundeinstellung gegeniiber Korperbehinderten: physisch abweichende
Personen werden durchgingig negativer bewertet als Personen ohne korperliche Méngel. Auch im interkulturellen
Vergleich liberwiegen die Gemeinsamkeiten.

1. Eine gewisse interkulturelle Variabilitdt in den Gesamteinstellungen gegeniiber physisch abweichenden Personen ist
aufgrund der empirischen Belege unumstritten. Die Gesamteinstellung scheint demnach durch interkulturelle
Differenzen in der Betonung bestimmter sozialer Werte ihre spezifische Pragung zu erhalten.

1. Innerhalb einer gegebenen Kultur ist die Gesamteinstellung gegeniiber physisch abweichenden Personen relativ
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einheitlich. Diese kulturelle Uniformitét griindet sich auf soziokulturell-historisch gewachsenen und in
Sozialisationsprozessen vermittelten Uberzeugungen wonach eine physisch abweichende Person grundsitzlichen
sozialen Werten (in unserem Kulturkreis) wie Gesundheit, Schonheit, physischer Integritdt und Leistungsfahigkeit
widerspricht.

Eine Besonderheit ergibt sich bei der Analyse von Einstellungen gegeniiber physisch abweichenden Personen dadurch, daf3
im Gegensatz zu anderen Verletzungen von sozialen Normen hier keine offizielle gesellschaftliche Sanktionierung erfolgen
kann. Ablehnende Einstellungen sind aber fiir das einzelne Individuum wie fiir das Gesellschaftssystem gleichermalien
funktional, indem sie der Bedrohung von Gleichgewichtszustdnden (Identitdtsbalance bzw. Systemstabilitit) durch den
Behinderten entgegenwirken. Diese ablehnenden Einstellungen werden dem Individuum durch Sozialisationsinhalte und
-Praktiken vermittelt, in denen

e physische Abweichung mit "bose" und "schlecht" verkniipft und
o mit Krankheit oder Behinderung als "Strafe" fiir eine "Schuld" gedroht wird.

Auf der anderen Seite versagt die Gesellschaft dem einzelnen jede offizielle Rechtfertigung fiir das "Ausleben" von solchen
einmal installierten und dann fortlaufend verstarkten affektiven Tendenzen gegeniiber behinderten Personen. Der
Nichtbehinderte gerét so in einen normativen Konflikt, der psychische Phanomene wie Angst, Aggressivitit und
Schuldgefiihle verstiarkt und dazu fiihrt, dafl insbesondere Personen mit wenig stabiler Personlichkeitsstruktur Entlastung
durch Mobilisierung von Abwehrmechanismen suchen, die letztlich ihre Reaktion auf den Behinderten in ungiinstiger Weise
bestimmen.

Wenn dieser Gedankengang richtig ist, dann wird sich

1. die auf einer grundsitzlichen Interessenkongruenz zwischen den Nichbehinderten und der Gesellschaft beruhende
soziale Reaktion gegeniiber physisch abweichenden Personen eher auf der informellen Ebene der Interaktionen
nachweisen lassen als auf der formalen Ebene der gesellschaftlichen Institutionen. Nach unserer Analyse trifft dies zu:
die soziale Reaktion auf korperlich Behinderte ist iiberwiegend informell, eine deutliche formale Sanktionierung wie
bei anderen Formen abweichenden Verhaltens erfolgt nicht.

1. miiiten sich dann in Abhéngigkeit von der Personlichkeitsstruktur einzelner Nichtbehinderter bestimmte
personlichkeitsspezifische Ausdrucksweisen der sozialen Reaktion auf Behinderte nachweisen lassen.

Zu der héufig in der Literatur vertretenen Annahme einer besonders ablehnenden Haltung der sogenannten vorurteilsvollen
Personlichkeit gegeniiber behinderten Mitmenschen haben uns eine ganze Reihe von Einstellungsuntersuchungen
vorgelegen. Als Ergebnis war festzuhalten, da8 der Einfluf einzelner Personlichkeitsvariablen nach statistischen Kriterien
recht bescheiden ist. Dabei miissen allerdings die erheblichen methodischen Schwierigkeiten bei der Erfassung von
Merkmalen der (nicht abnormen) Personlichkeit in Rechnung gestellt werden. Durch Kumulierung verschiedener Faktoren
bei "extremen" Personlichkeitsbildern kann es aber durchaus zu einer eindeutigen Pragung der individuellen Einstellung
gegeniiber Behinderten kommen.

Krasse Ablehnung, die sich liberwiegend auf ungewohnlichen Personlichkeitskonstellationen der Einstellungstriger griindet,
diirfte zwar selten auftreten, ist aber wegen der auflerordentlichen Stigmatisierungskonsequenzen sehr ernst zu nehmen. Eine
genauere Kenntnis der Zusammenhénge zwischen Personlichkeitsmerkmalen und Einstellungen gegeniiber Behinderten
wire schon aus diesem Grund wiinschenswert. Die Annahme, daf}l besonders ich-schwache, dngstliche, dogmatische und
ambiguitdtsintolerante Personen tendenziell dazu neigen, Behinderte eher abzulehnen als Personen ohne solche
Eigenschaften ist nach unserer Uberzeugung nicht von der Hand zu weisen, wenn man die hohen Interkorrelationen
zwischen den einzelnen genannten Merkmalen bedenkt, die den Syndromcharakter des Ganzen unterstreichen.

Bei einer zusammenfassenden Bewertung der Erkenntnisse empirischer Untersuchungen iiber Einstellungen zu behinderten
Personen waren die erheblichen methodischen Schwéchen eines grof3en Teils der vorliegenden Studien zu beriicksichtigen.
Als hauptsdchliche Méngel hatten wir diskutiert:

e Verzerrungen bei der Sampleauswahl und {iberzogene Interpretation der Daten;

Schwichen der verwendeten MeBinstrumente;

¢ Unterschitzung des verfialschenden Einflusses von Social Desirability auf die Untersuchungsergebnisse;

Uberschétzung von Wissen iiber Behinderungen als Indiz fiir positive Einstellungen gegeniiber Behinderten;
e Verkennung der Problematik, die mit der Vorgabe verbaler Stimuli bei der Einstellungsmessung verbunden ist.

Die Verzerrung durch "sozial erwiinschte" Antworten diirfte wegen des erwdhnten normativen Konflikts, in dem sich der
Nichtbehinderte befindet, gerade bei der Erfassung von Einstellungen gegeniiber physisch abweichenden Personen ein
hohes Ausmaf erreichen.
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Bei aller Kritik war doch die grundsétzliche Berechtigung und Bedeutung der Erforschung von Einstellungen gegeniiber
Behinderten nicht in Frage zu stellen. Wir haben allerdings darauf hingewiesen, daf3

¢ den aufgezeigten methodischen Schwachstellen stirkere Beachtung zugemessen werden sollte, insbesondere bei der
Interpretation von Untersuchungsergebnissen und

e angesichts der uniibersehbaren Méngel quantitativer Verfahren eine Erginzung der Einstellungsforschung durch
Erfassung tatsdchlichen Verhaltens gegeniiber Behinderten, vor allem mit Hilfe qualitativer Methoden, notwendig ist.

Dem letztgenannten Aspekt haben wir in unseren Ausfithrungen iiber Verhaltensweisen gegeniiber physisch abweichenden
Personen zu entsprechen versucht, wobei die Ergebnisse der Fallstudien als methodische Alternative zu quantitativen
Verfahren besondere Beriicksichtigung fanden.

Insgesamt konnte das gewonnene Bild von der sozialen Reaktion auf der Einstellungsebene ergénzt und bestétigt Werden;
bedeutsame Widerspriiche waren nicht auszumachen. Damit soll nicht behauptet werden, dafl wir Einstellungen als gute
Préadiktoren fiir tatsdchliches Verhalten ansehen: die Beziehung zwischen Einstellung und Verhalten gegeniiber Behinderten
konnte naturgemif im Rahmen unserer Arbeit nur am Rande erdrtert werden. Immerhin hatten wir eine Reihe von Studien
gefunden, in denen {iber eine weitgehende Entsprechung zwischen Einstellungen und Verhaltensweisen berichtet wird. Die
Préadiktorqualitdt von Einstellungen wiirden wir danach durchaus als brauchbar einschétzen. Erfafite Einstellungen
gegeniiber Behinderten beinhalten im allgemeinen eine grofere Verfalschung zum Positiven hin als tatsdchlich beobachtetes
oder berichtetes Verhalten. Von Verhalten 148t sich eher auf Einstellungen schlieBen als umgekehrt.

Es ist nicht ganz unproblematisch, der sozialen Reaktion auf physisch abweichende Personen iiberhaupt eine bestimmte
"Qualitdt" zu unterstellen. Sinnvoller scheint uns die Frage nach der "Stigmatisierungsqualitit" dieser sozialen Reaktion zu
sein, und hier ist unsere Antwort eindeutig: die soziale Reaktion auf physisch abweichende Personen tragt in hohem Malfle
zur Stigmatisierung der Betreffenden bei. Dieser Stigmatisierungseffekt ist relativ unabhéngig von der Intention des
einzelnen Nichtbehinderten: die aktuelle oder antizipierte soziale Interaktion mit einem Korperbehinderten ist in der Regel
von derartigen psycho-physischen Miflempfindungen begleitet, da3 die auBerordentlich starre, ablehnende Grundeinstellung,
hochstens eine kontinuierliche Verfestigung erfahrt, und dies trifft fiir den allergroten Teil der Nichtbehinderten zu, wie wir
an den Untersuchungsergebnissen iiber Professionals und Familienangehdrige von Behinderten gesehen haben.

Die durch Spannung, Verhaltensunsicherheit und Ambivalenzgefiihle gekennzeichnete "pathologische"Grundstruktur der
Interaktion zwischen Behinderten und Nichtbehinderten muf3 ebenso als erwiesen gelten wie die daraus resultierenden
Interaktionsvermeidungstendenzen. Ein erhebliches Ausmalf} an sozialer Isolation und Beschrankung der gesellschaftlichen
Teilhabe physisch Abweichender, der die Rehabilitationsinstitutionen kaum entgegenzuwirken vermdgen, gehort zu den
besonders gravierenden und kritikwiirdigen Aspekten der sozialen Reaktion. Die Qualifizierung von Reaktionsformen als
"positiv" oder "negativ" dndert nichts am Stigmatisierungseffekt: die Stigmatisierung physisch abweichender Personen durch
ihre soziale Umwelt ist eine unumstrittene, empirische Tatsache.

Am SchluB unserer Arbeit bleibt die Feststellung, daB noch viele Fragen ungelost sind. Uber die soziale Reaktion selbst
wissen wir mittlerweile eine ganze Menge. Wir wissen, dal} sie auf einer auB3erordentlich starren und kaum beeinflufSbaren
Grundeinstellung beruht. Wir wissen, daB3 sie im wesentlichen kulturell bedingt ist. Wir wissen, daf es individuelle
Unterschiede gibt, die aber im Vergleich zur Grundhaltung recht bescheiden sind. Wir wissen, daf3 die Art der Behinderung,
insbesondere ihre Visibilitdt, von gro3er Bedeutung ist.

Aber wir wissen noch entschieden zu wenig iiber die Moglichkeiten der Anderung dieser sozialen Reaktion, iiber den
entgegengesetzten Prozefl der Entstigmatisierung. Hier sollten zukiinftige Arbeitsschwerpunkte gesetzt werden. Einige
Hinweise dazu lassen sich aus den Ergebnissen unserer Arbeit ableiten:

1. Angesichts einer sehr stabilen und starren Grundhaltung ist der verfiigbare Spielraum fiir Einstellungs- und
Verhaltensdanderungen relativ gering.

1. Der entscheidende Punkt ist die kulturelle Bedingtheit der sozialen Reaktion. Die Uberbetonung von Werten wie
physische Integritit, Leistungsfahigkeit, Schonheit etc. in unserer Kultur fordert eine ungiinstige, distanzierende
Haltung gegeniiber physisch abweichenden Personen. Die von Wright (1960) angeregte Verlagerung von
"comparative" zu "asset" values scheint als langfristige Zielsetzung nicht aussichtslos.

1. Die zunechmende Problematisierung des Leistungsprinzips, wie sie etwa am steigenden Unbehagen der Offentlichkeit
iiber dkologische Mif3stdnde deutlich wird, konnte Verdnderungen in der Wertstruktur bewirken. Auch die
Verschiebungen in der quantitativen Relation zwischen Nichtbehinderten und Behinderten, hervorgerufen durch die
hohere Lebenserwartung, vermehrte Unfallhdufigkeit usw. lassen eine krasse Distanzierung gegeniiber der immer
grofler werdenden Minderheit der Behinderten nicht mehr ohne weiteres zu. Gerade dieser haufig diskutierte Aspekt
(z. B. Safilios-Rothschild, 1970, 297f) birgt allerdings auch die Gefahr einer zunehmenden Abgrenzung gegeniiber
Behinderten, weil die Bedrohungsorientiertheit der Majoritit mit der Erstarkung einer Minderheit zunimmt.

1. Einstellungen und Verhaltensweisen gegeniiber physisch abweichenden Personen sind weitgehend irrational und
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affektiv bestimmt. Eine Anderung wird daher kaum dadurch zu bewirken sein, daB primér die kognitive Ebene
angesprochen wird. Dies gilt fiir alle Formen von Informations-, Aufklarungs- und ErziehungsmalBnahmen, ebenso fiir
Entstigmatisierung durch Gesetze (Lautmann, 1975).

1. Kontakte zwischen Behinderten und Nichtbehinderten sind prinzipiell ein guter Ansatzpunkt; auf die zahlreichen
Nebenbedingungen haben wir hingewiesen. Eine wichtige Voraussetzung fiir die Aufrechterhaltung von solchen
"schwierigen" Interaktionsbeziehungen ist aber die Starkung "identitatsfordernder Fahigkeiten" (Krappmann, 1969)
wie Rollendistanz, Empathie, Ambiguitétsintoleranz und Ich-Stérke.

Ein ganz entscheidender Aspekt darf bei alldem nicht unerwihnt bleiben: Entstigmatisierung kann nur dann erfolgreich sein,
wenn die betroffenen Behinderten mitarbeiten. Im Gegensatz zum Nichtbehinderten kann ndmlich beim Behinderten das
notwendige hohe Mal} an Motivation vorausgesetzt werden. Angesichts der aulerordentlichen Starrheit, die wir in den
Einstellungen der Nichtbehinderten nachgewiesen haben, sind die Chancen einer kurz- bis mittelfristigen Veranderbarkeit
der sozialen Reaktion eher pessimistisch einzuschétzen. Sicher wire die Vermittlung von mehr Verstindnis fiir den
benachteiligten Mitmenschen, von mehr "Bildung" im Sachlichen, im Sozialen und in den Affekten, wie Mitscherlich (1963,
23ff) iberzeugend angeregt hat, kein schlechtes Rezept, - stiinde dem nicht unsere soziale Realitét entgegen, in der die
Prioritdten anders gesetzt werden, in der eine radikale Riickbesinnung auf die gemeinten Grundwerte weiter auf sich warten
1a8t.

Dem Behinderten kann dieses Warten nicht langer zugemutet werden, er wird den aktiven Part {ibernehmen miissen.
Wichtigstes Ziel wére daher zunéchst die Vermittlung von Wissen iiber die Grundlagen der ablehnenden sozialen Reaktion,
insbesondere iiber die Schwierigkeiten des Nichtbehinderten in gemischten Interaktionssituationen. Der Behinderte sollte in
die Lage versetzt werden, die Steuerung der Interaktion zu iibernehmen und damit den Nichtbehinderten von seiner
Verhaltensunsicherheit zu befreien. Die Starkung der Handlungskompetenz des Behinderten ist der erste Schritt zu einer
Normalisierung der pathologischen Interaktion. Hier, bei der Interaktionsfahigkeit als existentieller Grundlage aller sozialen
Beziehungen mufl angesetzt werden, wenn eine Modifizierung der sozialen Reaktion nicht letztlich Utopie bleiben soll. Fiir
eine engagierte Soziologie der Behinderten ergeben sich im gesamten Problemkreis der Entstigmatisierung von Behinderten
eine Fiille von durchaus lohnenden und realistischen Forschungszielen.
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