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Einleitung

Die Mosaikschule ist eine Schule, in der eine Férderung entsprechend der Richtlinien fur
den Forderschwerpunkt Geistige Entwicklung erfolgt. Dartiber hinaus haben einige
unserer Schilerinnen und Schuler eine schwere und mehrfache kdrperliche Behinderung
und damit auch einen hohen Unterstitzungsbedarf u.a. im Bereich der korperlich-
motorischen Entwicklung und von basalen Fertigkeiten.

Das Konzept zur basalen Forderung soll dazu beitragen, diesem Unterstitzungsbedarf
noch besser gerecht zu werden. Es soll ebenso einen vom gesamten Kollegium
getragenen, verbindlichen Rahmen flr die Forderung dieser Zielgruppe darstellen, an
dem sich der Unterricht orientiert. Es beinhaltet sowohl theoretische Grundlagen als auch
Ideen fiur Férdermdglichkeiten, erhebt aber nicht den Anspruch auf Vollstandigkeit.

Ziel und Wunsch unserer Arbeitsgruppe ist, durch die Sensibilisierung fir diese
Schulerschaft und die Anregungen zur praktischen Umsetzung individuell angepasste
Fordersituationen zu schaffen, die vielfaltige Lernentwicklungen und Bildungsprozesse
anregen. Damit wollen wir auch dem in den Hessischen Richtlinien formulierten Anspruch
Folge leisten: ,Die Achtung der Menschenwirde und das Annehmen aller Schlerinnen
und Schiler mit ihren unterschiedlichen Formen der Lebensbewaltigung ist die
Grundlage der padagogischen Arbeit und fur den Erfolg der Arbeit in Unterricht und
Erziehung von entscheidender Bedeutung® (HKM 2013, S. 5).

Folgende Leitgedanken sind dabei fur uns von zentraler Bedeutung:

- Orientierung an den individuellen Bedurfnissen jedes Kindes und Jugendlichen
- Forderung der Gesamtpersonlichkeit

- Respekt und Grenzen wahren

- Selbstbestimmung und Selbstwirksamkeit ermoéglichen

Die Forderung von Schilerinnen und Schulern mit schweren und mehrfachen
Behinderungen stellt besondere Anforderungen an unsere Arbeit:

Elementar sind ein hohes Mal3 an Aufmerksamkeit, ein intensiver Austausch aller
beteiligten Personen sowie klare Absprachen fur festgelegte Forderziele. Dazu braucht
man feine Antennen, um auch kleine Veranderungen wahrzunehmen, Zeit und Geduld,
eine Reaktion abzuwarten sowie ein grundséatzliches Vertrauen in die Kompetenzen des
Gegenubers.

Gleichzeitig gilt es, neben der individuellen Férderung jedes Schiilers und jeder Schiilerin
auch die Einbindung in die Klassen- und Schulgemeinschaft zu unterstiitzen und (auch
bei schwerer und mehrfacher Behinderung) echte Teilhabe zu ermdglichen.

Hilfreich und wiinschenswert ist neben den Anspriichen an das padagogische Personal
sowie einer guten Teamarbeit auch eine angemessene raumliche und sachliche
Ausstattung, um den besonderen Bediirfnissen gerecht werden zu kdénnen.
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Die Zielgruppe des Konzepts sind Kinder und Jugendliche die...

A.l Zielgruppe

» ihre gesamte Korperlichkeit nutzen, um sich mitzuteilen

+ auf Unterstitzung angewiesen sind (in den Bereichen Eigenerfahrung,
Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit der Umwelt)

* mit schweren und mehrfachen Behinderungen

Sie haben Einschrankungen in verschiedenen Bereichen:

* Mobilitat (z.B. Entfernungen Uberwinden, Handlungen selbststandig
ausfuhren)

» korperliche Belastbarkeit (Pausen, Schlafrigkeit, Krankheit, Medikamente,
Therapien)

+ Kognition und Konzentration

*  Wahrnehmung

» Korperbild und Koérperbewusstseins

«  Kommunikation

* emotionale Entwicklung

+ sozialen Integration

Die Ursachen der Einschrankungen sind nicht immer bekannt, aber viele der Kinder und
Jugendlichen haben cerebrale Bewegungsstérungen, Auffalligkeiten in der
Wahrnehmung oder in der Fein- und Grobmotorik, Schadigungen der Muskulatur oder
des Skeletts oder schwere und mehrfache Behinderungen.

Das bedeutet, die Zielgruppe sind Kinder und Jugendliche, deren ,handelnde
Auseinandersetzung mit der Umwelt durch die Folgen der vielfaltigen mdglichen
Einschrénkungen der korperlichen und motorischen Entwicklung so begrenzt wird, dass
wesentliche Entwicklungen in der Wahrnehmung und Kognition, in Sprache und
Kommunikation, ggf. auch in Emotionalitdt und Soziabilitat, mit Folgen fir die
Lebensgestaltung und die Selbstverwirklichung behindert werden® (Verband
Sonderpadagogik NRW).
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Erklérung:
e
A.2 Definitionen ﬁat@l

- Grobmotorik

o Umfasst die Bewegungsfunktionen des Korpers, welche der
Gesamtbewegung dienen (z.B. Laufen, Springen, Hupfen)

o Wichtig fur eine gut ausgebildete Grobmotorik:

= Gleichgewicht
= Ko&rperwahrnehmung / Gespur fur den eigenen Korper

» Ausreichende Muskelspannung
- Eeinmotorik

o Umfasst die Bewegungsablaufe der Hand-Fingerkoordination, (Ful3-,
Zehen-, Gesichts-, Augen- und Mundmotorik)

o Wichtig fur feinmotorisches Arbeiten:
= Gefuhl fur feine Bewegungen der Hande / Muskelspannung /

Kraftdosierung
» Ausfihrung feiner Bewegungen aus den Fingern, nicht aus der

Schulter
- Mobilitat
o Bewegungen von Personen und Gutern zwischen Raumen bzw. Systemen

o grundsatzlich jegliche Positionsveranderung, auch geistiger, sozialer und
virtueller Art; im vorliegenden Kontext ist v.a. die Uberwindung von

Distanzen gemeint

- Korperlich motorische Entwicklungen

o Entwicklung der willkiirlichen Bewegungsvorgange:

= aus zufélligen Bewegungen werden zielgerichtete Reaktionen;
Antworten auf bestimmte Reize

= Abl6ésung von Reflexen zu willkiirichen Bewegungen (z.B.
Greifreflex wird abgeldst von gezielten Greifbewegungen)
o Die Entwicklung verlauft von innen nach auf3en/von oben nach unten

= Aufrichtung beginnt mit dem Kopf/ Oberkorper

o Mund, Hande und Augen bilden die Grundlage allen erkennenden
Handelns
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A.3 Ziele und Aufgaben @

Kinder und Jugendliche mit schwerer und mehrfacher Behinderung bendtigen ein
spezifisches, dem individuellen Entwicklungsstand angepasstes Forderangebot. Das
umfasst mitunter Angebote aus dem Bereich der Basalen Forderung, der kdrperlichen
und motorischen Entwicklung oder der Forderpflege. Im Rahmen der
Entwicklungsférderung werden auf der Grundlage einer diagnostischen Ausgangsbasis
differenzierte Fordermalinahmen geplant und umgesetzt. Es geht darum, die Entwicklung
des Kindes/Jugendlichen besser zu verstehen und unterstitzend zu begleiten, um
langfristig die Fahigkeit des selbstbestimmenden und mitbestimmenden Handelns in
sozialer Integration zu fordern. Fur die Gestaltung dieser individuellen Lernangebote
ergeben sich fur die Schule folgende Aufgaben:

Aufgabenbereiche (Leitfaden) Hinweise (Praxis)

Durchfihrung einer Diagnostik zu
Ermittlung der Fahigkeiten

e Entwicklungstest fur Kinder von 6
Monaten bis 6 Jahren (ET 6-6-R)
e Sensomotorisches

e Welche Fahigkeiten hat das Kind/der Entwicklungsgitter (Kiphard 2002, 9

Jugendliche schon? ff.)
e Welche Fahigkeiten erwirbt es|® Forderdiagnostik mit Kindern und
gerade? Jugendlichen mit schwerster

e Was féllt dem Kind/dem Jugendlichen Beeintrachtigung” (H. Schafer, P
noch schwer oder ist nicht moglich? Zentel, R. Manser (unter Mitarbeit
von A. Fréhlich))

e Regelmalliger Austausch aller
beteiligten Personen

-  Verhaltensweisen  erkennen  und
verstehen, Herausforderungen erkennen

Festlegung von Entwicklungszielen

- was soll das Kind/der Jugendliche | e In Absprache mit dem Umfeld (z.B.
kbnnen? Therapeut*innen, Eltern etc.)

e Was st fur den Alltag des
Kindes/Jugendlichen wichtig?

e Was soll das Kind/der Jugendliche
erlernen?
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Planung von Rahmenbedingungen,
Methoden und Malinahmen

- Wie kann ich das Kind/den Jugendlichen | ®¢ R&aumliche Ausstattung (z.B. Ruhe-

in seiner Entwicklung unterstiitzen? und Lagerungsmaglichkeiten,
Sanitats- und Pflegerdume,
e Welche Hilfsmittel werden benétigt? Therapieraume)
e Welche Lernangebote stelle ich wie | ® Zeitliche  Organisation (z.B.
und wann zur Verfiigung? Festlegung von Therapie- und
Pflegezeiten)
e Anschaffung/Nutzung von

orthopadischen, technischen und
kommunikationsférdernden

Hilfsmitteln
Gestaltung und Umsetzung e Anregendes Material
differenzierter Forderangebote e Verlassliche (ausgebildete)
Bezugspersonen

e Lernangebote in Einzel- und
Gruppensituationen wahrend des
Unterrichts

e Bewusste Gestaltung von
Lernsituationen bei Essen, Trinken
und Korperpflege

Dokumentation von persdnlichen e Fotos (ggf. mit der Beschreibung der
Entwicklungsverlaufen sichtbaren Fahigkeit)
e Entwicklungsprofil/-tagebuch/
individuelles Portfolio

Regelmalige Evaluation der e Austausch mit allen Beteiligten
Lernangebote

Grundsatzliche Ziele sind:

e Finden und Ausbauen von Bewegungs- und Handlungsspielrdumen
¢ Aneignung individueller Kompensationsstrategien (z.B. sicherer Umgang mit
Hilfsmitteln)

Dabei kdnnen Fahigkeiten aus verschiedenen Lebensbereichen ausgebaut und erweitert
werden (vgl. Pauen 2018; S. 15ff), von denen einige im Folgenden exemplarisch
aufgefuhrt sind:
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Bewegung/Bewegungserleichterung

e Fahigkeiten im Bereich der Grobmotorik (z.B. Kopf-, Rumpf- und Beinkontrolle;
Fortbewegung am Boden und im Stehen)

e Fahigkeiten im Bereich der Feinmotorik (z.B. Hand-Korper-Koordination, Objekte
greifen und halten; Gegenstdnde manipulieren, essen/trinken; Kleidungssticke
an- und ausziehen)

e Verbesserung konstitutioneller Bedingungen (Gelenk-, und Muskelspannung,
Beweglichkeit etc.)

e EinUben selbstgesteuerter Bewegungsablaufe (z.B. vom Liegen in das Sitzen,
vom Sitzen in das Stehen)

e Freude an Bewegung

Korpererfahrung/Wahrnehmung

e eigenaktives Entdecken und Erfahren der Umwelt (z.B. im Raum orientieren und
fortbewegen, Gegenstande ergreifen)

e Unterscheiden verschiedener Materialien und Temperaturen

e Erfahren von Lageverdnderungen und Drehbewegungen

e Wahrnehmen von vibratorischen Anregungen

Selbstwirksamkeit

e Selbstregulation von Gefiuihlen und Impulsen (z.B. Selbstberuhigung), Schlaf und
Ausscheidungen

e Entwicklung geringster aktiver Moglichkeiten der UmwelterschlieBung (z.B. bei
Verrichtungen des Alltags wie Nahrungsaufnahme und Kérperpflege)

Soziale Beziehungen

e Nahe und Distanz regulieren, vorsprachliche Kommunikation (z.B. auf
Kontaktangebot mit Zuwendung/Widerstand reagieren, eigene Versuche zur
Kontaktaufnahme starten, mimische Gesten/Kdrpergesten/Laute imitieren)

e Gemeinsame Beziige herstellen, Fremde und vertraute Personen unterscheiden
(z.B. Zurickhaltung gegeniber fremden Personen, Widerstand gegen Trennung
von Bezugspersonen, soziale/emotionale Ruckversicherung durch Blickkontakt)

Kommunikation

o Kkorpereigene Signale (z.B. Zeichen fur Ja und Nein bzw. Zustimmung und
Ablehnung), gezielte Blick-, und Zeigebewegungen, Laute und Lautierungen
e Gebéarden, Einsatz Unterstutzter Kommunikation
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Um sinnvolle Forderanséatze fir die Schilerinnen und Schiler mit schweren und
mehrfachen  Behinderungen zu erhalten, ist die Durchfihrung einer
Entwicklungsdiagnostik hilfreich und wichtig. Allgemeine Entwicklungstests ermoglichen
eine differenziertere Orientierung Uber ein breites Spektrum kindlicher Entwicklung und
greifen meistens verschiedene Aspekte der Motorik, Wahrnehmung, Kognition sowie
Sprach- und Sozialentwicklung auf. Es sollte aber beachtet werden, dass manche
Testergebnisse nicht nur in einer konkreten Situation zu erfassen sind, sondern auch
durch langere Beobachtungen und den Austausch mehrerer beteiligter Personen erganzt
werden kdnnen.

Im Folgenden stellen wir Testverfahren vor, die wir untersucht und fur sinnvoll empfunden
haben. Sie missen nicht alle bei jedem Kind oder Jugendlichen durchgefiihrt werden und
je nach Anlass einer méglichen Uberpriifung ist es auch mdglich, nur einzelne Untertests
durchzufiihren. Eine Entscheidung tber das zu verwendende trifft die jeweilige Lehrkraft,
ggf. mit Unterstitzung der kmE- Fachlehrkréafte. Die Durchfiihrung kann dabei sowohl
durch die Klassenlehrkrafte als auch in Absprache durch die beteiligten Lehrkrafte der
motorischen Forderung erfolgen.

B.1 Entwicklungstest ET 6-6R (Franz Petermann und Thorsten Macha)

Der ET 6-6R ist ein Testverfahren, das (in revidierter Fassung) zur Uberpriifung der
Entwicklung von Kindern im Altern von 6 Monaten bis 6 Jahren dient. Aspekte wie
normale Entwicklung, Entwicklungsdefizite und individuelle Starken werden dabei in
hohem Male differenziert erfasst.

ETReE

Entwicklungstest fiir Kinder von
6 Monaten bis 6 Jahren - Revision

PEARSON
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In dem Verfahren werden verschiedene Entwicklungsbereiche untersucht:

- Kérpermotorik

- Handmotorik

- kognitive Entwicklung

- Sprachentwicklung

- Sozial-emotionale Entwicklung

Das Testkonzept basiert auf dem Grenzsteinkonzept und dient so unter anderen auch
der Uberpriifung von Grenzsteinen der Entwicklung, also bestimmten Fertigkeiten, die ab
einem bestimmten Lebensalter- Zeitpunkt erworben sein sollten.

Es orientiert sich an normgerechter Entwicklung, so dass sowohl individuelle Starken als
auch Entwicklungsverzdgerungen und -stérungen sichtbar werden.

Mithilfe der Protokollb6gen erhalt man eine Ubersicht tber die durchzufiilhrenden
Aufgaben. Sie sind fur 13 verschiedene Altersgruppen eingeteilt, also in verschiedenen
Spannen von 6 -7,5 Monate bis zu 60 -72 Monate. Bei Kindern mit
Entwicklungsverzdgerungen ist es erforderlich, dass vor der Testdurchfiihrung eine grobe
Einschéatzung erfolgt, in welchem Entwicklungsalter das Kind sich befindet, um den
richtigen Protokollbogen, d.h. die passenden Aufgaben auszuwdahlen. Gegebenenfalls
empfiehlt es sich, drei Protokollbbégen parallel parat zu haben, also die vermutete
Altersgruppe sowie eine daruber und eine darunter.

Entwicklungsprofil
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Als Ergebnis erhdlt man ein Entwicklungsprofii mit bereichsspezifischen
Entwicklungsquotienten, der bereits eine erste Einschatzung individueller Starken oder
Defizite sowie eine Visualisierung typischer Muster ermdglicht. Zusatzlich kénnen anhand
der gelosten Aufgaben absolvierte Grenzsteine der Entwicklung Uberprift werden.

B.2 Sensomotorisches Entwicklungsgitter (Ernst J. Kiphard)

Das sensomotorische Entwicklungsgitter ist ein Screening- Instrument, mit dem die
kindliche Entwicklung mit relativ einfachen Mitteln zu Uberprifen ist. Es umfasst eine
Entwicklungstabelle fir die ersten vier Lebensjahre und gibt Auskunft dariiber, was ein
Kind in einem bestimmten Alter kbnnen muss.

Die Entwicklungstabelle ist gitterartig konstruiert und umfasst in funf Spalten
Entwicklungsschritte zu verschiedenen Funktionsbereichen

- Spalte A: Sehen und optisch wahrnehmen

- Spalte B: Greifen sowie Hand- und Fingergeschick

- Spalte C: Fortbewegung und Gesamtkorperkontrolle
- Spalte D: Mundgeschick und aktiver Sprachschatz

- Spalte E: Horen und akustisch Wahrnehmen (Sprachverstandnis)

Ermst 1. Kiphord
Wie weit ist

ein Kind entwickelt?
Eine Anleitung zur Entwicklungsiiberpriifung

W wwwwwwhweewweewewaoyaodad

aal

@& verlag modernes lermen

jL U 1)

Im dazugehdrigen Buch sind die entsprechenden Inhalte zu den Entwicklungsschritten in
Fragebogen aufgefiihrt, mit deren Hilfe man die Entwicklung einschatzen kann. Dabei
wird sich an der untersten Grenze normgerechter Entwicklung orientiert. Beim Ausfullen
des Gitters wird zwischen drei Bewertungsstufen unterschieden (Gekonnt — halb
gekonnt- nicht gekonnt) und dies entsprechend visualisiert, so dass das Gitter auf den
ersten Blick abbildet, welche Aufgaben bereits bewaltigt werden und welche Funktionen
dem aktuellen Entwicklungsschritt entsprechen.

11
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B.3 ,,Forderdiagnostik mit Kindern und Jugendlichen mit schwerster
Beeintrachtigung‘“ (H. Schafer, P. Zentel, R. Manser (Mitarbeit von A. Fréhlich))

Der ,Leitfaden zur Forderdiagnostik bei schwerstbehinderten Kindern® von A. Frohlich
und U. Haupt aus dem Jahr 1983 diente als Grundlage fur diese Diagnostik. Er wurde
uberarbeitet und weiterentwickelt. Ein Kern der urspriinglichen Fragen ist erhalten
geblieben, teilweise modifiziert und um wenige Items erweitert worden. Die
Beobachtungsfragen werden in methodische, soziale und personale (sich selbst sein
und werden, sich und andere anerkennen) Fahigkeitsbereiche in der objektiven,
sozialen und subjektiven Welt gegliedert und als erste Orientierung einem analogen
Entwicklungsalter von 1. — 6. Monat und 7. — 12. Monat zugeordnet (vgl. Schéafer,
Zentel, Manser 2022; S.21f.).

Fahigkeitsbereiche
Pflege 1. Erwerben und nutzen Objektive Welt
(Methodische Kompetenzen
Aufmerksamkeit 4. Dranbleiben und bewiltigen und Leistungsfahigkeit)
2. Sich austauschen und dazugehdren Soziale Welt
Kommunikation (Soziale Kompetenzen und

Holger Schofer / Peter Zentel / Roman Manses (Uinter Altorbeir von Andreos Frohlich)

5. Mitbestimmen und gestalten Zugehorigkeit)

Forderdiagnostik mit Kindern
und Jugendlichen mit

i 3. Sich selbst sein und werden Subjektive Welt
schwerster Beeintriichtigung

(Personale Kompetenzen —
Autonomie und Selbststandig-

- 6. Sich und andere anerkennen keit)

Essen und Trinken

Eine prokfische Anleitung zur farderdiognostischen, Emotiona litdt
pidagogischerapeutischen Einschitzung und Bildungsplanung

o=
& verlag modernes lernen e

Féhigkeitsbereiche (Schafer, Zentel, Manser 2022, S. 32)

Zusatzlich werden sie durch spezifische Fragestellungen aus dem basal-elementaren
Bereich wie Pflege, Aufmerksamkeit. Kommunikation, Essen und Trinken und
Emotionalitat erganzt (vgl. ebd., S. 31f.). Das Ausflllen des Fragebogens sollte
zusammen mit den Eltern, Therapeut:innen und Padagog:innen vorgenommen werden.
Auf dem Beobachtungsbogen gibt es funf Notationsmoglichkeiten fur die Wiederholung
der Beobachtungen nach 4 (frihestens) — 6 Monaten (vgl. ebd., S. 44f.).

Im Notationszirkel werden die Ergebnisse eingetragen und das individuelle Profil
visualisiert, so dass die Starken und Entwicklungspotenziale der Schulerinnen und
Schiler in den einzelnen Fahigkeitsbereichen sichtbar werden. Werden die
Kompetenzen voll erfllt, wird das Kéastchen voll ausgefillt, werden sie teilweise erfullt,
wird das Kastchen zur Halfte ausgefillt und werden sie nicht erfillt bleibt das Kastchen
leer (vgl. ebd., S. 45ff.).

12
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Sich selbst sein
und werden
gssen und Tfinken
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Notationszirkel (Schéafer, Zentel, Manser 2022, S. 48)
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C.1 Forderung der motorischen Entwicklung

Bewegung zahlt zu den elementarsten Entwicklungsbereichen. Die
Bewegungsentwicklung hat zudem grol3en Einfluss auf die anderen
Entwicklungsbereiche (kognitive, sozial-emotionale, kommunikative Entwicklung).
Schilerinnen und Schiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung sind haufig kaum
oder nur wenig in der Lage, sich selbst zu bewegen oder zu positionieren. Die
Entwicklungsmoglichkeiten sind dadurch teilweise stark eingeschrankt. Jedoch ist gerade
fur Schulerinnen und Schiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung die
Korperwahrnehmung der zentrale Bereich des Erlebens ihres Koérpers / ihrer Person und
der sozialen und materiellen Umwelt.

Die korperlich-motorische Entwicklungsférderung von Schilerinnen und Schilern mit
schwerer und mehrfacher Behinderung geht Uber die physiologisch,
gesundheitsforderliche Bewegung hinaus und bietet zusatzlich vielfaltige
Erfahrungsmaoglichkeiten in den Bereichen der personalen, kognitiven und sozialen
Entwicklung. (vgl. isb 2022, S.10)

Die koérperlich-motorische Forderung findet Uberall im gesamten Schulalltag statt.

C. 1.1 Psychomotorik und Bewegungslandschaften

Ein Angebot der ganzheitlichen Bewegungs- und Entwicklungsférderung im schulischen
Alltag stellt die psychomotorische Foérderung dar. Psychomotorik ist ein Weg, die
ganzheitliche Entwicklung des Kindes individuell durch Bewegungsangebote zu férdern
(vgl. Zimmer 2009 S. 23/24). Das Konzept geht auf den Sportpddagogen Prof. Dr. Ernst
Jonny Kiphard zuriick. (vgl. Zimmer 2009 S. 16).

Die Ziele sind:

» auf der korperlichen Ebene die Entwicklung von Gleichgewicht, Koordination,
Geschicklichkeit sowie das Erleben und Ausdriicken von Geflhlen.

» Erfahrungen mit dem eigenen Kdrper ermdglichen (Belastung und Entlastung) —
Verbesserung der Motorik

» Erlernen elementarer sozialer Handlungsweisen (ganzheitliche Entwicklung)
+ Wahrnehmung der eigenen Person

+ Moglichkeiten der Umwelterschliel3ung

14



Teil C - Praxis Basale Forderung g‘k

Die drei grundlegenden Kompetenzbereiche und Lernfelder sind:

* Ich-Kompetenz mit dem Lernfeld Korpererfahrung (Erleben des eigenen Korpers)
» Sach-Kompetenz mit dem Lernfeld Materialerfahrung (Wahrnehmung der Umwelt)

» Sozial-Kompetenz mit dem Lernfeld Sozialerfahrung (Auseinandersetzen mit
eigenen Bedurfnissen und den Bedurfnissen anderer Personen)

Durch die Bereitstellung vielfaltiger Bewegungsangebote sollen die vorhandenen
Moglichkeiten gefoérdert werden. Dies erfolgt haufig in Bewegungslandschaften, die
folgende Kompetenzen unterstitzen:

« Kinder konnen sich frei und selbststandig bewegen -> Kreativitat und
Selbststandigkeit

* Neue Bewegungsmoglichkeiten entdecken, entwickeln und erproben
« Angste Uberwinden —> Selbstvertrauen und Selbstwirksamkeit

e Missen mit anderen Kindern kommunizieren, zusammenarbeiten =
Rucksichtnahme und Hilfsbereitschaft

Beispiele fur Bewegungslandschaften

Bewegungslandschaft zur Férderung des Drehgleichgewichts um die Kérperlangs- und -
guerachse

Station 1: Wackelmatte Station 2: Schiefer Berg

Station 3: Seitwértsrollen —

- ""&\Q?{/ =

%

7,

Station 4: Baumstammrollen Station 5: Reifenhiipfen

Abb.: Blngers, B.
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Bewegungslandschaft zur Férderung der Wahrnehmung

4 Kieine Hohlen 2-3 gro-
Be Kartons

S Kissenversteck

7-8 Kissen, 2 Decken,
Kuscheltere

6 Hohlenversteck Kasten-
element, Turnmatte

Abb.: Zimmer, R. (2014)

Bewegungslandschaft zur Forderung alternativer Fortbewegungsmaoglichkeiten

Durchfiihrung:
Der Aufbau ist derselbe wie bei Ubung 1.

Die Kategone besteht im Gegensatz zu allen
anderen nur aus einer Aufgabe. Far mehrere | acweisung e
Stempel muss diese mehrmals auf verschie- | die Mindee
___dene Weise durchlaufen werden. Finde sine andere
Art, dich durch
die Bewegungs-
landschaft zu

Material:

- Siehe Ubung 1

Abb.: dtb.de
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Bewegungsrdume fir Kinder und Jugendliche mit schwerer und mehrfacher Behinderung

Fur Schilerinnen und Schiiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung, die kaum oder
fast gar nicht in der Lage sind, sich selbst zu bewegen und zu positionieren, gilt es, dem
Entwicklungsstand angemessene Bewegungsraume zu schaffen (vgl. Hachmeister 2006,
S. 153) und genau zu beobachten, wie die Schulerinnen und Schiler auf
Bewegungsangebote reagieren. Haufig bedarf es vieler Wiederholung eines Angebots,
um zu erkennen, ob das Angebot die Schiler:innen erreicht hat und dartber hinaus eine
sensible Beobachtung der Signale der Schiiler:innen, um Uberforderung, wenn maglich,
zu vermeiden. In der psychomotorischen Férderung von Schilerinnen und Schilern mit
schwerer und mehrfacher Behinderung geht es einerseits darum, ,das
Bewegungsverhalten, die Gestik und Mimik des Kindes wahrzunehmen, zu verstehen, zu
interpretieren und darauf zu reagieren, andererseits die vorhandenen
Bewegungsmoglichkeiten zu erhalten und zu erweitern, aber auch neue
Bewegungsmoglichkeiten zu finden.” (Hachmeister 2006, S.153)

Durch die angebotenen Materialien bzw. Aufbauten soll ein anderes Kdrpererleben und
das Entstehen von neuen Reizen und Wahrnehmungen ermdglicht werden (vgl.
Hachmeister 2006, 154). Beim Gerateaufbau sollte darauf geachtet werden,
gleichbleibende Elemente (Uber einen langeren Zeitraum) mit variablen Elementen zu
kombinieren. Von grofRer Bedeutung ist, dass die Schilerinnen und Schiler bei allen
Bewegungstibergéangen beteiligt werden. Auf Grundlage der Kenntnisse der motorischen
Moglichkeiten der Schilerinnen und Schiler kénnen Bewegungen angebahnt und
unterstutzt werden und/ oder die Moglichkeit gegeben werden, Eigengewicht zu
ubernehmen.

Beispiele fur Erfahrungsmaoglichkeiten:
Leicht Schiefe / schrage Ebene:

- Schiuler:innen, die in der Lage sind, sich von der Ricken- in die Bauchlage (und/
oder umgekehrt) zu drehen, erhalten durch eine schiefe Ebene die Mdglichkeit,
sich z.B. schneller zu drehen, sich haufiger zu drehen.

- Durch die Neigung entstehen bei der Lagerung von Schiler:innen, die wenig
Eigenbewegungen zeigen, neue Wahrnehmungseindriicke (Position des Kérpers,
des Kopfes wird verandert).

- Schiler:innen, die robben, oder sich im Liegen etwas voranziehen oder -driicken
kénnen, kdnnen sich auf der schiefen Ebene schneller fortbewegen (bergab) oder
mussen mehr Kraft und Spannung aufwenden (bergauf). Aufl3erdem konnen
Rutschhilfen angeboten werden.

Trampolin:

Selbst kleine Eigenbewegungen Ubertragen sich auf das ,Sprungtuch®. So kdnnen leichte
Schwingungen zu einer veranderten Kdrperwahrnehmung beitragen.
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- Schwingungen in unterschiedlicher Intensitat kénnen von einer Begleitperson
ausgeldst werden.
- Eigenbewegungen kdnnen unterstitzt und gebahnt werden.

Unterschiedliche Gestaltung der direkten, kérpernahen Umgebung:

- Unterschiedliche Untergriinde anbieten: Bewegung und Wahrnehmung verandern
sich mit den Untergriinden, auf denen sich die Schiler:innen befinden / bewegen.
Zum Beispiel ermdglicht das Krabbeln / Robben / Liegen auf einer weichen Matte
andere Erfahrungen, als auf einer festeren Matte oder auf einer schiefen Ebene.

- Beim Liegen (z.B. Schaukel) unterschiedliche Polster (H&arte/Weiche oder
Struktur) unterlegen; mit Sandsackchen / Sandkissen beschweren.

C. 1.2 Positionierung und Bewegung

Bewegung ist ein elementarer Entwicklungsbereich, der die Voraussetzung schafft, die
Welt zu erkunden (vgl. isb 2022, S.10). Bei Schulerinnen und Schilern mit schweren und
mehrfachen Behinderungen ist die aktive Bewegungsfahigkeit erheblich eingeschréankt
oder gestort. Dadurch ist die eigene Wahrnehmung des Korpers, viele Korperfunktionen
(Atmung, Herz- und Kreislaufsystem, Verdauung, Haut, Halteapparat) und die
Auseinandersetzung mit der Umwelt erheblich beeintrachtigt. Auch die Entwicklung des
Kdrperschemas ist dadurch gestort (vgl. Schlichting 2009, S.189). Daher sollte die
Korperposition regelmallig verandert werden.

Gezieltes Bewegt werden, abwechselndes Liegen, Sitzen oder auch Stehen fordert die
Wahrnehmung, die Raum-Lage-Erfahrung und schafft Erkundungsanlasse (vgl. isb 2022,
S. 10). Empfohlen wird spatestens alle 2 Stunden ein Positionswechsel (Schrdder, Zeglin
1999, 134 in Schlichting 2009, S. 210), auch um einen Verlust des Korpergefihls
vorzubeugen.

Bewegungsubergange sollten fachgerecht vollzogen werden in enger Zusammenarbeit
mit den Physiotherapeuten (vgl. Schlichting 2009, S. 207).! Die Mdglichkeiten der
Eigenaktivitat der Schiler:innen sollten erkannt und genutzt werden (Schlichting 2009, S.
223). Auch bei der Auswahl der Lagerung sollten ihnen die Madoglichkeit der
Mitbestimmung angeboten werden (z.B. mithilfe von Fotos der Lagerungsmaoglichkeiten).
Auf Schmerzsignale oder AuRerungen des Unwohliseins der Schilerinnen und Schiler
muss unentwegt geachtet werden.

1 Hilfen zur Lagerung und Lageveridnderung bieten das Handling nach dem Bobath-Konzept oder auch das Konzept
der Kinasthetik.
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C. 1.3 Das Pornbacher Konzept

Bei der Forderung von korperlich umfassend eingeschrankten Schilerinnen und
Schilern stellt das PoOrnbacher Konzept eine Madoglichkeit der Foérderung dar.
Die Grundlage dieses Konzeptes bildet die neuropsychologische Entwicklung des
Menschen. Es handelt sich um ein therapeutisches Konzept, das nach Anleitung von
dafiir ausgebildetem Personal durchgefiihrt werden kann.

Das Grundprinzip des Pornbacher-Konzeptes beruht auf der Aktivierung der
Korperaufrichtung gegen die Schwerkraft. Dafir kommen spezifisch konzipierte
Lagerungselemente (Keil/ Rollbrett/ Rotationslagerung) zum Einsatz, die bei der
Entwicklung wichtiger Kopfhalte- und Aufrichtungsfunktionen helfen. Dadurch kann es
zu Verbesserungen der motorischen Koordination im Mund-, Gesichts- und
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Rachenbereich sowie der Lautierfunktionen, der Atmung und der Nahrungsaufnahme
kommen. Mit Hilfe dieser Lagerungselemente wird die Bewegungsentwicklung im ersten
Lebensjahr ,nachempfunden®.

Wahrend der Lagerung, also sowohl in Bauchlage (,Keil*) als auch mit dem
Rotationselement (,Tisch® und ,Stuhl) kénnen die Schilerinnen und Schiler in den
Unterricht mit eingebunden werden und sind dadurch meist besonders aufmerksam und
ansprechbar.

Folgende Lagerungselemente des Pdrnbacher Therapiekonzeptes stehen den
Schulerinnen und Schulern zur Verfigung:

Die Keillagerung mit Abduktionsschienung dient der Aktivierung der ersten Streck-
Entwicklungsphase (ab der 6. Lebenswoche).

Das Rotationslagerungselement dient der Aktivierung der zweiten Beuge-

Entwicklungsphase (ab dem 5.Monat).

Ziel der Rotationslagerung ist es, eine Gleichgewichtsregulierung zwischen Becken und
Schulterglrtel zu erreichen. So wird durch Aufrichtung des Beckens die

Wirbelsaulenaufrichtung bewirkt sowie die Dehnung des Nackens aktiviert.
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Das Rollbrett mit Abduktionsschienung bewirkt parallel dazu eine Fortbewegung mit
Streckung des Oberkorpers aus dem Becken heraus. Der Handstitz und die
Greiffunktion werden aktiviert und stabilisiert.

Weitere Informationen gibt es unter www.poernbacherkonzept.de
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C.2 Forderung der basalen Entwicklung

C.2.1 Basale Stimulation

Das Konzept der Basalen Stimulation von Andreas Frohlich versteht sich als ein
padagogisches Konzept. Es ist ausgerichtet an einfachen, grundlegenden und primaren
Bedurfnissen des Menschen. Es knupft an die frihesten Erfahrungsbereiche
menschlicher Entwicklung an, um mit scheinbar ,nicht-kommunizierenden“ Menschen in
Kontakt zu treten. Somit beinhalten alle Férderangebote immer einen Beziehungsaspekt.
Darlber hinaus ist die Basale Stimulation als eine Form ganzheitlicher, kérperbezogener
Kommunikation fiur Menschen mit schweren und mehrfachen Behinderungen zu
verstehen—  hierbei werden alle Facetten non-verbaler und verbaler

Kommunikationswege miteingeschlossen.

Das Konzept der basalen Stimulation beinhaltet Angebote zur Kommunikations-,
Interaktions- sowie Entwicklungsférderung. Neben der Férderung im audiorhythmischen,
oralen und olfaktorischen, visuellen sowie taktilen Bereich liegt der Schwerpunkt des
Konzeptes der basalen Stimulation auf der Férderung der somatischen, vestibularen und

vibratorischen Wahrnehmung.

Somatische Wahrnehmung meint die Wahrnehmung von Berihrung, Druck und

Schmerz. In der Basalen Stimulation werden einfache Techniken wie Streicheln, Kneten
und Druckanwendungen eingesetzt, um somatische Anregungen - den ganzen Korper

und das Kdrperschema betreffend - zu bieten.

Vogelsand, Kirschkerne und Reis Kastanien

Beispiele: Massagen mit verschiedensten Materialien wie Ole, Handschuhen, Ballen,
Naturmaterialien 0.a., Ballchenbad, Arm- bzw. Ful3b&der in verschiedenen Materialien
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wie Kirschkernen, Kastanien, Bohnen 0.a., ,Nestlagerung“ mit verschiedenen Materialien

Entspannen in der groRen Bohnenkiste Spielen mit dem Massageball.

Vestibulare Wahrnehmung bedeutet die Wahrnehmung von Bewegung und

Korperhaltung. Es werden Bewegungserfahrungen durch sanfte Schaukel- und
Drehbewegungen sowie Veranderungen der Koérperlage vermittelt, um den Lage- und

Gleichgewichtssinn zu stimulieren.

Alleine schaukeln in der Hangematte oder gemeinsam in der Nestschaukel

Beispiele: haufig wechselnde Lagerung, Arme bzw. Beine vorsichtig bewegen bzw. in ein
Handtuch legen und vorsichtig schwingen, Bewegung im Wasser, Schaukeln, Rollitanz
etc.

Vibratorische Wahrnehmung bezieht sich auf die Wahrnehmung von Schwingungen. Es

werden Schwingungen durch die Verwendung von Vibrationsgeraten oder sanftem
Klopfen vermittelt, um das Vibrationsempfinden zu bereichern.
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Beispiele: Vibrationen mit den Handen vermitteln, versch. Massagegerate u.a. elekir.
Zahnburste, Klangwiege, Sprudelbad, Vibrationsmatte, mit dem Rollstuhl Gber unebene
Flachen fahren

Ziel der Basalen Stimulation ist es, unter Bericksichtigung der Individualitdt das
Wohlbefinden und die Gesundheit zu unterstiitzen, die Selbstbestimmung zu férdern und
eine gesellschaftliche Teilhabe fur Menschen mit schweren und mehrfachen
Behinderungen zu ermdglichen. Besondere Bedeutung haben dabei die Aspekte
Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation.

C.2.2 Basale Kommunikation

Der Ansatz der Basalen Kommunikation geht auf Winfried Mall zurtick. Jeder Mensch
steht ihm zufolge im Austausch mit der Umwelt und kommuniziert mit ihr. Jedoch
unterscheiden sich die Kommunikationsweisen von Menschen mit (schwerer) geistiger
Behinderung von den géngigen Kommunikationsformen.

Wahrend die meisten Menschen durch Sprache, Blickkontakt, Mimik und Gestik
kommunizieren, teilen sich Menschen mit schwersten Beeintrachtigungen tber ihren
Atemrhythmus, Bewegung, LautaulBerungen und Beruhrungen mit.
Um mit ihnen zu kommunizieren, mussen wir diese Ausdrucksformen tbernehmen.

.Kommunikation gestaltet sich (...) intuitiv und praverbal, von Kdérper zu Korper, von
Gefuhl zu Gefuhl. Rhythmus, Tonusunterschiede, Beruhrung, Warme, (...), Stimmklang,
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Puls, Atemrhythmus — dies sind einige der Medien, Uber die Austausch von Person zu
Person stattfindet. (Mall 2005, S. 404). Dazu werden z.B. minimalste Bewegungen
aufgegriffen, in dem sie gespiegelt und variiert werden. Das Tun eines Menschen wird
quasi als AuBerung wahrgenommen und beantwortet. Voraussetzungen sind eine
differenzierte Beobachtungsgabe und die Bereitschaft zu kérperlicher Nahe.

Der Andere Der Andere
zeigt ein | of— erlebt Antwort
Verhalten. auf sein Tun.
,gals."

%hmﬁ\k [lch antworte mit

lch nehme sein
Tun als
Aufterung wahr.

ginem
passenden Tun,

Praxisbeispiele/ Fordervorschlage:

- Durch genaue Beobachtungen der beeintrachtigten Person werden AuRerungen
wahrgenommen und darauf reagiert.

- Die Verhaltensweisen (Laute, = Rhythmen, Bewegungen...) koénnen
zurlckgespiegelt werden. Dazwischen wird eine Pause gelassen, um der Person
Zeit zu geben, darauf zu reagieren.

- Vertraute  Ablaufe und Lieblingstatigkeiten  (Essen, Spielangebote,
Pflegehandlungen etc.) kénnen unterbrochen werden, um eine Reaktion der
beeintrachtigen Person einzufordern.

- Die Reaktion abwarten und moglichen Rickschlissen, die auf seinen Willen
zurtckfuhren, nachkommen.

- Bestimmte AuRerungen der beeintrachtigten Person werden mit einer Bedeutung
belegt (Zustimmung/ Ablehnung).

Weitere Infos auf der homepage von Winfried Mall, z.B. Referat als Video,
Fordersequenzen: https://www.basale-kommunikation.ch/bk materialien.html

Einen weiteren Weg zur Kommunikationsanbahnung und -férderung von Menschen mit
schweren Behinderungen und eingeschranktem Lautsprachverstandnis stellt der Ansatz
Intensive Interaction dar. Er wurde Mitte der 1980er Jahre von Dr. Dave Hewett und
seinem Team in Grol3britannien, entwickelt und méchte Fachleute und Angehoérige
befahigen, auf basale Art die ,Fundamente von Kommunikation® vermitteln (vgl.
http://www.intensiveinteraction.de/intensive-interaction/, abger.8.2.11.05Uhr).
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Auch das Konzept der Mehr- Sinn-Geschichten, das urspriinglich von Barbara Fornefeld
entwickelt wurde und allen (auch stark beeintrachtigen) Menschen einen Zugang zu
Literatur  vermitteln  will durch den Einbezug aller Sinne, kann zur
Kommunikationsanbahnung angewendet werden (vgl. a17092-2.pdf (verlag-modernes-
lernen.de), abgerufen 19.12.2023 8.50Uhr).2

C.2.3 Die Affolter- Methode

Das Affolter-Modell ist ein Entwicklungsmodell und Therapiekonzept, entwickelt von
Félicie Affolter. Es wird in verschiedenen Bereichen der medizinisch-therapeutischen
Versorgung, aber auch in der Koérperbehindertenpadagogik sowie bei Menschen mit
schwerer und mehrfacher Behinderung eingesetzt.

Grundlegend fur das Affolter-Modell ist, dass Menschen mit Wahrnehmungsstdrungen
(insbesondere im taktil-kindsthetischen Bereich) Schwierigkeiten haben, in der
Auseinandersetzung mit ihrer gegenstandlichen Umwelt komplexere Leistungen zu
erbringen. Die Ursache dafir wird in einem Mangel an ,gesplrten
Interaktionserfahrungen® (Erfahrungen, die in Alltagssituationen gemacht werden, z.B.
Jacke anziehen) gesehen.

Bei Menschen mit schweren und mehrfachen  Behinderungen  sind
Wahrnehmungsstorungen haufig infolge mangelnder Umwelterfahrung durch
eingeschréankte Moglichkeiten (z.B. Motorik, Kognition) oder eingeschréankter sozialer
Erfahrungen vorhanden.

Das Therapiekonzept, die ,Gespurte Interaktionstherapie® ist ein wesentlicher Bestandteil
des Affolter-Modells und sollte in Kooperation mit Therapeut*innen angewandt werden

Durch das konkrete Fuhren der Hande durch eine zweite Person werden ,gespurte
Interaktionserfahrungen® gemacht. Sie sollen vor allem in Situationen des Alltags, im
Umgang mit Gegenstanden des téaglichen Gebrauchs und verbunden mit ganz
alltdglichen Handlungen, wie z.B. den Loffel oder ein Stick Brot in den Mund bringen,
gesammelt werden. Bei allen kérpernahen Tatigkeiten ist sensibel darauf zu achten, ob
und mit wem eine Schulerin oder ein Schuler so eng arbeiten mochte. Ein ,Nein“ ist
grundsatzlich zu akzeptieren.

Fur Schilerinnen und Schuler mit schweren und mehrfachen Behinderungen bedeuten
diese Erkenntnisse, dass es nicht sinnvoll ist, auffallige Bewegungsmuster oder fehlende

2 Weitere Informationen und Uberlegungen zur Kommunikationsforderung siehe UK- Konzept der
Mosaikschule.

26


https://www.verlag-modernes-lernen.de/pdf/artikel/vorschau/a17092-2.pdf
https://www.verlag-modernes-lernen.de/pdf/artikel/vorschau/a17092-2.pdf

Teil C - Praxis Basale Forderung %‘

Handlungskompetenz isoliert zu Uben. Ziel der Forderung muss es sein, angemessene
».gespurte Interaktionserfahrungen® im Rahmen von Alltagsgeschehnissen zu vermitteln,
da sie im taglichen Vollzug oft gelibt werden kénnen und weil sie zumeist mit der
unmittelbaren Bedurfnisbefriedigung zusammenhangen.

Grundregeln des Fihrens:

- das Fuhren geschieht meist von hinten, d.h. der Kérper des Gefuhrten wird umfasst.

- gefuhrt werden kann am ganzen Korper, jedoch werden die Hande am haufigsten
geftuhrt.

- beide Hande werden miteinbezogen und gefihrt

- ein stabiles ,Umfeld“ muss gewahrleistet sein (bspw. Rollstuhltisch, Sitzflache,
Ruckenlehne, FuRbrett des Rollstuhls)

- es wird mit langsamen und harmonischen Bewegungen gefuhrt
- wahrend des Fuhrens wird nicht gesprochen
- die gesamte Aufmerksamkeit des Fuhrenden gilt dem Geflhrten

Unterstitzung beim Essen Fuhren beim Kneten

C.2.4 Das Konzept des Kleinen Raums

Das Konzept des Kleinen Raumes wurde 1980 von der danischen Blindenpadagogin
Lilli Nielsen entwickelt. Der Sinn bestand urspriinglich darin (geburts-) blinden Kindern,
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spater auch geistig, motorisch, schwer und mehrfach behinderten Kindern die Mdglichkeit
zu geben, raumliche Beziehungen zu entwickeln.

Die schweizerische Psychologin und Therapeutin Felicie Affolter stellte fest, dass Kinder
bei der Entdeckung und bei der ,Sich-Selbst-Abgrenzung® von ihrer Umwelt immer wieder
Situationen aufsuchen, in denen sie die Abgrenzung des eigenen Korpers von ihrer
Umgebung erleben (&hnlich dem sicheren Zustand eines Kindes im Mutterleib).

Der Kleine Raum im urspringlichen Sinn ist ein Kasten aus zusammengeflugten Platten,
mit einer Decke aus Plexiglas und Wanden aus Holz mit unterschiedlicher
Oberflachenbeschaffenheit, an die verschiedene Materialien zur Sinnesférderung
angebracht werden kdonnen. Die unterschiedlichen Materialien sollen auf die Bedurfnisse
des jeweiligen Kindes angepasst werden. Der Kasten wird Uber das liegende oder
sitzende Kind gestellt. Die Gegenstande sollen so angebracht sein, dass das Kind sie mit
Handen und FURen erreichen kann. Sie sind an (elastischen) Faden angebracht, damit
das Kind sie zu sich ziehen kann oder durch Bewegung der Korperteile bertihrt. Lasst es
die Gegenstande los, sollen sie wieder an ihren urspriinglichen Platz zurickkehren. So
erfahrt das Kind Objektpermanenz (d.h. ein Bewusstsein daruber, dass Dinge auch
weiterhin existieren, obwohl sie aus dem Blickwinkel geraten). Sobald sich das Kind im
Kleinen Raum befindet, werden die Gerausche von aul3erhalb absorbiert. Das Kind soll
die gegenstandsbezogenen Gerausche innerhalb des Kleinen Raumes wahrnehmen. Es
soll keine Ablenkung von auf3erhalb erfolgen. Die Materialien sollen so ausgewahlt
werden, dass sie die einzelnen Sinne ansprechen (taktil, auditiv, kinasthetisch). Uber die
Bewegung einzelner Korperteile bekommt das Kind die Mdglichkeit mit den Materialien
zu experimentieren. Es aktiviert die Sinneswahrnehmung, das Kind erlebt
Objektpermanenz und entwickelt eine Vorstellung fir Raum- Lage- Beziehung. Somit
erlebt das Kind die Welt aul3erhalb seines Korpers und erfahrt Selbstwirksamkeit. Der
Kleine Raum kann in der Arbeit mit blinden, blind-geistig behinderten, sowie mehrfach
behinderten Kindern eingesetzt werden. Durch die Anregung der Sinne und der
Wahrnehmung, ist er zudem auch forderlich fir die Entwicklung aller Kinder mit Defiziten
im Bereich der (Koérper-) Wahrnehmung.

Fur den Einsatz in der Schule kénnte das Konzept des Kleinen Raumes weiterentwickelt
werden. So ware ein offener gehaltener Raum, der leicht umgebaut werden kann,
praktischer in der Umsetzung. Er wiirde weniger Platz einnehmen und auch Schilerinnen
und Schuler ansprechen, die Sinneserfahrungen suchen aber die Enge im
geschlossenen Raum nicht moégen. Dies ware auch eine Alternative flr grofRere und
mobilere Schulerinnen und Schiler.

Ein geschlossener kleiner Raum

Die Schilerinnen und Schuiler kdnnen hineinkrabbeln oder der Raum wird Uber sie
gestellt. Vorteil von dieser Variante ist, dass die Umgebungsgerdusche sehr gut
absorbiert werden. Durch die Dunkelheit im Kleinen Raum, kann auch sehr gut mit Licht-
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(Effekten) gearbeitet werden. Die Schilerinnen und Schiler erfahren eine starke
Begrenzung.

Bsp.: Offener kleiner Raum

Der Kleine Raum aus einer Steckverbindung, lasst sich schnell umfunktionieren. Er ist
leicht und lasst sich u.a. einfach Uber die Schilerinnen und Schuler stellen. So kann er
z.B. auch zum Einsatz kommen, wenn die Schilerinnen und Schiler auf dem
Lagerungskeil liegen. Die Umgebungsgeréausche lassen sich bei dieser Variante etwas
absorbieren, indem man z.B. ein Bettnestchen um die Stangen anbringt.

PO S %, g %;.—TT M
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C.3 Forderung von Alltagsfertigkeiten (adl)

Leitgedanke:

Pflegesituationen sind Lernsituationen und bieten Lerngelegenheiten!!!
Pflege ist auch Unterricht!

Im Schulalltag haben Routinen des An- und Ausziehens ihren selbstverstandlichen Platz.
Fur Schulerinnen und Schiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung werden diese
Ablaufe haufig zu einer fremdbestimmten Handlung, bei der sie auf andere Menschen
angewiesen sind. Deswegen gilt es dabei grundlegende handlungsleitende Prinzipien
zu beachten. Den Schilerinnen und Schilern sollte eine aktive Beteiligung mit den
individuellen Fahigkeiten und Fertigkeiten zugetraut und gré3tmaogliche Selbststandigkeit
und Selbstbestimmung bei der Durchfihrung der Aktivititen des taglichen Lebens
gefordert werden (vgl. Schlichting 2009, S.139).

Im schulischen Kontext kann der Bereich ,Forderpflege und ADL® in die Lernfelder ,,An-
und Ausziehen®, ,Toilettengang®, ,Waschen®, ,Bewegen und Positionieren“ und ,Essen
und Trinken® aufgeteilt werden. ,Bewegen und Positionieren“ wird an anderer Stelle
dargestellt.

Am Beispiel der Lernfelder ,An- und Ausziehen® und ,Essen und Trinken“ werden die
Bildungsaspekte = Wahrnehmung, Handlungskompetenz, @ Kommunikation  und
Selbstbestimmung genauer beschrieben.

C.3.1 Forderpflege und An- und Ausziehen

(In Anlehnung an: Pflege macht Schule. Praxiskarten fir eine bildorientierte Pflege im Unterricht (2022):
Erarbeitet im Auftrag des Bayrischen Staatsministeriums fur Bildung und Kultus, Wissenschaft und Kunst.)

Der Vorgang des An- und Auskleidens bietet zahlreiche Lernanldsse und
Lerngelegenheiten.

Ziel / Lernaktivitat: Die Schilerinnen und Schuler unterstiitzen den Vorgang des An- und
Auskleidens aktiv. Es wird ihnen ein moéglichst hohes Mal3 an Eigenaktivitat ermoglicht.

Bei allen Aktivitaten gilt:

- Notwendige Beruhrungen und Versorgungen ankindigen.

- Alle Mdglichkeiten zur Eigenaktivitat nutzen — Zeit lassen!

- Auf Korperspannung, Mimik, individuelle Zeichen, Laute etc. der Schulerin / des
Schulers achten und darauf reagieren.

- Behinderungsbedingte Bedurfnisse berucksichtigen.
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Wahrnehmungserfahrungen beim An- und Ausziehen machen
ﬁ Lernangebote in allen Wahrnehmungsbereichen (vestibular,
propriozeptiv, taktil, gustatorisch, olfaktorisch, auditiv, visuell) ermdglichen und
besonders eingeschrankte Sinnenkanéle fordern.

Angestrebte Kompetenz | Der/die Schiler:in erkundet (z.B. mit Handen) ein
Kleidungsstuck, um dessen Beschaffenheit
wahrzunehmen (und zu unterscheiden).

- Sich dem/der Schiler:in zuwenden und ihn/sie

Hinweise zur ansprechen.

Umsetzung - Deml/der Schuler:iin das Kleidungsstick in die
Hand geben und ggf. beim Ertasten unterstitzen
(z.B. durch Finger gleiten lassen,

Handschliel3ung untersttitzen).
- Die Reaktion der Schilerin / des Schilers

beobachten.

- Bewegt der/die Schiler:in seine Hande beim

Mogliche Erkunden selbststandig, oder ist Unterstiitzung
Beobachtungsfragen notwendig?

- Zeigt der/die Schuiler:in Reaktionen auf die
Wahrnehmung des Kleidungssticks (an den
Handen, am Hals,...)?

- Scheint das Erleben des Materials fur den/die
Schiler:iin angenehm oder unangenehm zu
sein? Wie werden Vorlieben (oder Abneigungen)
zum Ausdruck gebracht?

- Kleidungssticke aus verschiedenen Materialien

Tipp anbieten, die sich von der Haptik her deutlich
unterscheiden.

- Wenn der Eindruck besteht, dass das Material
der eigenen Kleidung von dem/der Schiller:in als
unangenehm empfunden wird, kdnnen im Team
(und auch im  Austausch mit den
Erziehungsberechtigten) Alternativen gesucht
werden.
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8@ ] D Handlungen planen beim An- und Ausziehen

5"—:"1] »In schulischen Pflegesituationen werden zahlreiche
Handlungsabfolgen durchgefuhrt. Bildungsorientierung in der Pflege bedeutet, dass
Handlungen an den Schilerinnen und Schilern mit schwerer und mehrfacher
Behinderung nicht ausgefuhrt werden, sondern dass ihnen ausreichend Zeit eingerdumt
wird, um Handlungen zu antizipieren oder ganz oder teilweise ausfuhren zu kdnnen” (isb,
S. 13). Die Handlungsablaufe werden durch handlungsbegleitendes Sprechen, visuelle
Darstellung mit Bildkarten oder durch taktil-haptische Reize verdeutlicht. Um den
Schilerinnen und Schulern Sicherheit und Vertrauen zu vermitteln, ist die Erstellung von
Pflegescripten sinnvoll, in denen die Abfolge der Pflegemal3inahmen beschrieben
werden. Die Durchfuhrung sollte in gleichen Raumen erfolgen. Durch die tagliche
Wiederholung werden sie zum Ritual und kénnen dadurch von den Schilerinnen und
Schiler leichter wiedererkannt werden. Zur Ankindigung einer Handlung eignen sich
Pflegegegenstande zum Befuihlen z.B. eine Windel, wenn diese gewechselt werden soll.

Angestrebte Kompetenz | Der/die Schuler:in Gbt Handlungsablaufe des An- und
Ausziehens (mit Unterstitzung) ein.

- Sich dem/der Schiler:in zuwenden und ihn/sie
Hinweise zur ansprechen. Sich der  Aufmerksamkeit
Umsetzung vergewissern.

- Handlungsschritte kleinschrittig vorfiihren (z.B.
,Mutze vom Kopf ziehen®), handlungsbegleitend
benennen. Evil. Wiederholung.

- Ggf. die Hand des/der Schiler:in fihren,
Unterstitzung des Greifens.

- Fuhrt der/die Schileriin die Bewegung

Mogliche selbststandig aus?

Beobachtungsfragen - Bendtigt der/die Schiler:in weitere Handfiihrung
oder Demonstration oder reicht ein verbaler
Hinweis?

- Welche Phasen der Handlung bereiten dem/der
Schuler:in Schwierigkeiten und kdnnen ggf. in
separaten Situationen eingetbt werden?

- Um die Motivation zu steigern, kann der/die

Tipp Schiler:iin  auch eine Handlung an der
Bezugsperson durchfihren (z.B. Mitze vom
Kopf ziehen).

- Flexibilitdt in der Ausfihrung: evtl. gelingt es
besser und selbststéandiger, einen Overall im
Liegen anzuziehen.
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Kommunikation: Gebarden 3lernen beim An- und Ausziehen

&%

Die Kommunikationsanlasse, die sich in der Forderpflege anbieten, sollten genutzt und
individuelle Bedurfnisdu3erungen und Willensbekundungen auf nichtintentionaler und
intentionaler Stufe erkannt und berucksichtigt werden.

Angestrebte Kompetenz | Der/die Schiler:in versteht die Bedeutung der Gebarde*
,<ausziehen® (,anziehen®), um sich auf die Situation des
Ausziehens (Anziehens) einzustellen.

Evtl.: Der/die Schuler:in verwendet die Gebéarde, um
sich im Kontext des Ausziehens / Anziehens
auszudricken.

- Sich dem/der Schiler:in zuwenden und sie / ihn

Hinweise zur ansprechen.

Umsetzung - Sich der Aufmerksamkeit vergewissern,
Blickkontakt aufnehmen, Gebarde ,ausziehen”
(,anziehen®) ausfiihren (Gebarde ggf.
wiederholen).

- Warten, ob der/die Schileriin die Gebarde
ausfuhrt.

- Ggf. die Hande der Schilerin / des Schilers
fuhren, um die Gebarde zu imitieren.

- Richtet der/die Schiler:in die Aufmerksamkeit

Mogliche auf die Gebarde?

Beobachtungsfragen - Fuhrt der/die  Schileriin  die  Gebarde
selbststdndig aus oder bendtigt er/sie
Unterstitzung bei der Ausfiihrung?

- Die Gebarde langsam und deutlich ausfuhren.

Tipp - Gebarde sprachbegleitet ausfihren.

- Die Gebarde taglich beim Anziehen (Ausziehen)
wiederholen.

3* (Gebarde als Beispiel, weitere Kommunikationsmdglichkeiten z.B. Talker Symbole, Lautsprache)
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Bei Schuilerinnen und Schilern mit schwerer und mehrfacher Behinderung sollte
Selbstbestimmung ermoglicht und gefordert werden. Sowohl ihre verbalen AuRerungen
als auch ihre Gefallen- und Missfallenzeichen (Laute, Gestik und Mimik), um Vorlieben,
Winsche und Ablehnung zum Ausdruck zu bringen, werden wahr- und ernst genommen.
Die Auswahl zwischen zwei oder mehr Alternativen (reale Gegenstande, Fotos oder
Symbole je nach Abstraktionsniveau) z.B. der Kleidung ist eine basale
Entscheidungsmaglichkeit.

Selbstbestimmung beim An- und Ausziehen erleben

Angestrebte Kompetenz | Der/die Schiler:in erhalt die Madoglichkeit, eine
Entscheidung zu personlichen Vorlieben zu treffen (und
diese anderen mitzuteilen).

- Sich dem/der Schuler:in zuwenden und ihn/sie

Hinweise zur ansprechen.

Umsetzung - Auswahlmdglichkeiten (2 Objekte - z.B.
Hausschuhe und Stoppersocken) zeigen.

- Reaktion der Schilerin / des Schilers
beobachten (Blickrichtung oder Greifen).

- Entscheidung aussprechen (bzw. ausgewahltes
Objekt zeigen).

- Reaktion beobachten und dadurch versuchen zu
erkennen, ob die Interpretation der Antwort

richtig war.
- Wie teilt der/die Schuler:in seine Entscheidung
Mogliche mit (Blickrichtung oder Greifen, nonverbaler oder
Beobachtungsfragen verbaler Ausdruck)?

- Ausreichend Zeit fur die Entscheidung lassen.
Tipp - Evtl. auch weitere Hilfsmittel der Unterstitzten
Kommunikation bei der Entscheidungsfindung
mit einsetzen.

C.3.2 Essen und Trinken

Essen und Trinken ist eine genussvolle Tatigkeit, die in angenehmer Atmosphare erlebt
werden sollte. Schilerinnen und Schiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung sind
in diesem Bereich in extremer Weise von anderen Menschen abhéngig. Andere
bestimmen fir sie, was es zu essen gibt, wann es zu essen gibt, wer das Essen anreicht,
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wie schnell es angereicht wird (Schlichting 2009, S. 158). Die Schiiler:innen benétigen
Bezugspersonen (Lehrkrafte/THA), die sensibel auf die verbalen und nonverbalen
BedurfnisaulRerungen der Schiler:iinnen achten. Zudem sollte eine Kontinuitat der
Bezugspersonen gewahrleistet sein. Da beim Anreichen des Essens die Gefahr des
Aspirierens besteht, sollten die anreichenden Personen auch ausreichend fachlich
geschult werden.

Folgendes sollte daher beim Essen anreichen beriicksichtigt werden:

e Ginstige Positionierung der Schiler:iinnen in  Zusammenarbeit mit
Physiotherapeuten und Logopaden

e Auswahl zwischen zwei oder mehr moglichst unterschiedlichen Speisen anbieten
(s. Selbstbestimmung)

e Temperieren der Nahrung (mithilfe von Warmhaltetellern)

e Bei puriertem Essen nach Mdglichkeit alles einzeln pirieren, um das Sehen,
Riechen und Schmecken der einzelnen Lebensmittel zu ermdéglichen und die
Schuler:innen beim Pirieren miteinbeziehen

e Das Essen moglichst von vorne anreichen

e Das Esstempo bestimmen die Schiler:innen

e Bei Sensibilitatsstorungen den Mundraum vorbereiten durch orofaziale Stimulation
des Mundbereichs mit Kausackchen oder Beif3ringen (nach fachlicher Anleitung
durch eine logopadische Fachkraft)

e Mund mdglichst nicht zwischendurch abwischen

o Selbststandigkeit ermoglichen z.B.:

o Loffel beim Essen oder Becher beim Trinken mitfihren lassen aul3er bei
einer starken Spastik (vorher die Handigkeit herausfinden)

o Essen portioniert anbieten, so dass es mit einer Gabel genommen werden
kann

o Hilfsmittel nutzen wie z.B. eine rutschfeste Unterlage, Griffhalter ... (s.
Hilfsmittel)

o Soweit wie moglich die Schiiler:innen sich selbst am Tisch bedienen lassen

e Techniken zum Uben des Mundschlusses (ggf. nach fachlicher Anleitung durch
einen Logopéaden)

(Quelle: Schlichting 2009, S. 169)

e Unterstiitzung des Kauens und Schluckens (L6ffel von vorne unten an den Mund
heranfiihren, gerade auf die Zungenmitte legen und einen festen Druck nach unten
auszulben. Anschliel3end den Loéffel waagerecht wieder herausziehen.) (Nusser-
Miuller-Busch 1999, 91 in Schlichting S. 169)
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§ 1@@ Wahrnehmungserfahrungen beim Essen und Trinken machen

Angestrebte Der/die Schiler:in erkundet (z.B. mit Handen/Hilfsmitteln)
Kompetenz Lebensmittel, um unterschiedliche Konsistenzen
wahrzunehmen (und zu unterscheiden).

- Sich dem/der Schileriin zuwenden und ihn/sie

Hinweise zur ansprechen.

Umsetzung - Dem/der Schiiler:in ein Hilfsmittel in die Hand geben
oder die Hand zum Teller fihren und ggf. beim
Ertasten unterstitzen

- Die Reaktion des Schilers/ der Schulerin

beobachten.
- Fohrt der/die Schiler:iin die Hande/Hilfsmittel
Mogliche selbststandig zum  Teller/Mund, oder st
Beobachtungsfragen Unterstitzung notwendig?

- Zeigt der/die Schuler:iin Reaktionen auf die
Wahrnehmung der Lebensmittel/unterschiedlichen
Konsistenzen

- Scheint das Erleben der Lebensmittel fur ihn/sie
angenehm oder unangenehm zu sein? Welche
Lebensmittel mag er/sie & welche nicht? Wie
werden Vorlieben (oder Abneigungen) zum

Ausdruck gebracht?
- Unterschiedliche Lebensmittel anbieten, die sich von
Tipp der Konsistenz/vom Geschmack deutlich

unterscheiden: suf, sauer, herzhaft, fllssig,
dickflussig, sehr breiig
- Vorlieben wahrnehmen und haufiger anbieten
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CEns
Handlungen planen beim Essen und Trinken

Angestrebte Der/die Schler:in ubt Handlungsablaufe des
Kompetenz Essens/Trinkens (mit Unterstlitzung) ein.

- Sich dem/der Schiler:iin zuwenden und ihn/sie
Hinweise zur ansprechen. Sich der Aufmerksamkeit vergewissern.
Umsetzung - Handlungsschritte gemeinsam durchfiihren (Loffel zum
Teller/Mund fuhren) und nach einiger Zeit kleinschrittig
zuricknehmen (Schiler:iinnen zur Selbststandigkeit
animieren), Handlungsschritte dabei verbal begleiten

- Fuahrt der/die Schiler:in die Bewegung selbststandig

Mogliche aus?

Beobachtungsfragen - Bendtigt der/die Schuler:in weitere Handflihrung oder
reicht ein verbaler Hinweis?

- Welche Phasen der Handlung bereiten dem/der
Schuler:in Schwierigkeiten (z.B. flissige Konsistenzen
flieBen beim Heranfihren an den Mund vom Loffel/
beim Trinken |duft Wasser am Mund vorbei)

- Umdie Motivation zu steigern, kann dem/der Schiler:in
Tipp stets die Gelegenheit geboten werden, die
Bezugsperson beim Essen/Trinken zu beobachten

\ %
T@ Kommunikation: Gebarden lernen beim Essen und Trinken

Gebarde als Beispiel. (weitere Kommunikationsmaoglichkeiten z.B. Talker, Symbole,
Lautsprache...)

Angestrebte Der/die Schuelriin versteht die Bedeutung der Gebarden
Kompetenz ,ESsen, Trinken, Frihstick® und ,Mittagessen® um sich auf die
Situation des Essens/Trinkens einzustellen. Evtl. nutzt der/die
Schuler:in im Laufe der Zeit die Gebarden um Hunger oder
Durst auszudricken.

- Sich dem/der Schiler:iin zuwenden und ihn/sie
Hinweise zur ansprechen.

Umsetzung - Sich der Aufmerksamkeit vergewissern, Blickkontakt
aufnehmen, Gebarde ,Essen® (,Trinken“) ausflhren
(Gebéarden ggf. wiederholen).

37




Basale Forderung \gﬁ

Teil C - Praxis
- Beobachten, ob der/die Schiler:iin die Gebéarden
ausfuhrt
- Ggf. die Hande der Schulerin / des Schilers fuihren, um
die Gebarden zu imitieren.
- Richtet der/die Schiler:in die Aufmerksamkeit auf die
Mogliche Gebarden?
Beobachtungsfragen - Fdhrt der/die Schiler:in die Gebarden selbststandig
aus oder bengtigt er / sie Unterstitzung bei der
Ausfuhrung?
- Die Gebarden langsam und deutlich ausfihren.
Tipp - Gebarden sprachbegleitet ausfiihren.

- Die Gebéarden taglich beim Fruhstuck und Mittagessen
wiederholen.

CP-
e Selbstbestimmung beim Essen und Trinken erleben

Angestrebte
Kompetenz

Der/die  Schuler:in erhalt die Mdoglichkeit, eine
Entscheidung zu personlichen Vorlieben zu treffen (und
diese anderen mitzuteilen).

Hinweise zur
Umsetzung

- Sich dem/der Schileriin zuwenden und ihn/sie
ansprechen.

- Auswahlmoglichkeiten (zwei oder mehr
verschiedene Lebensmittel zeigen und anbieten

- Reaktion des Schilers / der Schilerin beobachten
(Blickrichtung oder Handflihrung).

- Vorliebe oder Abneigung flr/gegen Lebensmittel
beobachten

- Eventuell erneut anbieten, beobachten und dadurch
versuchen zu erkennen, ob die Interpretation ob
Vorliebe  oder  Abneigung  flr/gegen  das
Lebensmittel richtig war.

Maogliche
Beobachtungsfragen

- Wie teilt der/die Schiuler:in seine/ihre Entscheidung
mit  (Blickrichtung, Verziehen des Gesichts,
ablehnende Geste, nonverbaler oder verbaler
Ausdruck)?

Tipp

- Ausreichend Zeit fur die Entscheidung lassen.

- Evtl. auch weitere Hilfsmittel der Unterstitzten
Kommunikation bei der Entscheidungsfindung mit
einsetzen.
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e Ebenso sollen Verhaltensregeln erlernt werden wie:
o Wahrend gemeinsamer Mahlzeiten am Tisch sitzen bleiben
o Abzuwarten bis gemeinsam begonnen wird z.B. mit einem Tischspruch
o Lernen, Besteck beim Essen angemessen zu gebrauchen
o Am Ende den eigenen Platz zu saubern. Beim Essen darf auch ,gematscht”
werden - so konnen Erfahrungen mit den Lebensmitteln gesammelt werden
e Klassendienste fordern zudem die Selbststandigkeit der Schiler:innen. Mit Hilfe von
Bildkarten...
o ...wischen die Schiler:innen die Tische ab (inklusive Organisieren von
Wassereimer und Lappen)
o ...raumen sie die Spulmaschine ein- und aus.
o ...decken sie den Tisch, raumen Besteck und Geschirr ab, verraumen dies
ordnungsgemalr und lernen dabei sorgsam mit dem Besteck umzugehen
o ...lernen sie Essensreste in den Milleimer oder auf einem Sammelteller zu
entsorgen

Beispiele fur Hilfsmittel und Maoglichkeiten der Unterstutzung bei der
Nahrungsaufnahme (siehe auch Kapitel Hilfsmitte und Ausstattung C.4.3 S.45)

Hilfsmittel kennen- und akzeptieren lernen wie z.B.

e unterschiedlich geformte Griffhalter fur das Besteck, Big Grip Besteck, Teller mit
hochgezogenem Rand, rutschfeste Unterlage, Halterungen mit Klettverschluss
USW...

e nicht alle Hilfsmittel sind flr alle Schiler:innen hilfreich, deshalb ist das Austesten
notwendig, welches Hilfsmittel geeignet ist

Der breite Griff erleichtert das Greifen; die Biegung des Loffels erleichtert das
Heranfuhren an den Mund
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Die Schulerin lenkt bewusst und zielgerichtet mit ihrer Hand die Hand der THA. Sie fordert
durch Klopfen auf die Hand der THA erneute Nahrungsaufnahme ein. Die THA unterstitzt
und fordert Lenkung durch die Schulerin ein.

Durch Animierung der THA gelangt der Schuler zur selbststdndigen Nahrungsaufnahme.

Erndhrung Gber eine Sonde:

o Pflegekréafte, die Schileriinnen mit einer PEG oder Nasensonde versorgen,
erhalten eine fachgerechte Anleitung durch eine Krankenschwester

e Auch Schileriinnen, die sondiert werden, bekommen unterschiedliche
Speisen/Getranke zum Riechen und Schmecken z.B. im Kausackchen angeboten
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C.4 Unterrichtspraxis

C.4.1 Férderangebote

Forderangebote in (relativ homogenen) Kleingruppen (Forderband)

An der Mosaikschule erfolgt der Unterricht in den ersten beiden Stunden taglich im
sogenannten ,Forderband®. Die Schulerinnen und Schiler werden hier ihrem
Leistungsstand entsprechend in Gruppen eingeteilt und nehmen entweder am Deutsch-
und Mathematikunterricht, an der Foérderung mit Schwerpunkt Unterstiutzte
Kommunikation oder an Unterrichtsangeboten zur Entwicklungsférderung bzw. zur
motorischen Férderung teil. Das Angebot zur motorischen Forderung richtet sich an die
im vorliegenden Konzept beschrieben Schilerinnen und Schiler mit einer schweren und
mehrfachen Behinderung.

Die motorische Forderung wird von zwei Lehrkraften geleitet. Unterstitzt wird jede
einzelne Schulerin und jeder einzelne Schiler durch eine Teilhabeassistenz. Ziel der
Gruppe ist es, die teilnehmenden Schilerinnen und Schuler vor allem in ihrer kérperlich-
motorischen Entwicklung gezielt zu fordern und zu férdern. Zum Tragen kommen hier
Ansatze aus den in Praxisteil 1. Forderung der motorischen Entwicklung genannten
Konzepten.

Ein regelmafiger Austausch zwischen den Lehrkraften der motorischen Forderung mit
den jeweiligen Klassenlehrkraften sowie beteiligten Therapeuten ist notwendig, um
angemessene Forderangebote Zu entwickeln. Ruckmeldungen der
Teilhabeassistent:innen sollten dabei ebenso bedacht werden. Die Forderplanung sowie
das Formulieren der Lernziele fur diese Schiler:innen erfolgt, wie auch bei allen anderen
Schuler:innen durch die Klassenlehrkréfte.

Der Ablauf des Unterrichts verlauft ritualisiert und rhythmisiert: Zum Einstieg beginnt die
Gruppe mit einem gemeinsamen Morgenkreis, in welchem jede und jeder Einzelne
begruf3t wird. Mit dem sich taglich wiederholenden Lied und der individuellen Begrii3ung
erhalten die Schilerinnen und Schiler die Gelegenheit, richtig in der Situation
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anzukommen und eine Erwartungshaltung an die darauffolgende Einzelférderung zu
entwickeln, die an verschiedenen Stationen in der Turnhalle erfolgt. Hierbei werden die
Lernangebote sehr individuell und kleinschrittig gestaltet und an die Tagesform der
Schulerinnen und Schiler angepasst.

Anschliel3end erfolgt eine Entspannungseinheit fir die gesamte Gruppe, in welcher durch
ein wiederkehrendes Musikstiick das Ende der Lernzeit in der Entwicklungsférderung
signalisiert wird.

Besonders wichtig ist es fir den Unterricht in der motorischen Fdérderung, eine
angenehme Atmosphare zu schaffen, in welcher die Schiler:innen konzentriert und in
Ruhe gefordert werden kénnen. Hierbei ist die aufmerksame Beobachtung von zentraler
Bedeutung, da diese Kinder und Jugendliche meist nicht Gber die Mdglichkeit verfigen,
ihre Bedurfnisse selbst auszudriicken. Unwohlsein, Mudigkeit, Erschépfung oder
Schmerzen missen also vom begleitenden Personal erkannt und entsprechend darauf
reagiert werden. Eine Kontinuitat der begleitenden Teilhabeassistent:innen ist daher
besonders winschenswert, da sie korpereigene Signale besser deuten und somit fir
mehr Sicherheit und Vertrauen sorgen, was auch eine wichtige Voraussetzung zum
Lernen ist. AuBerdem besteht in vielen Fordersituationen ein enger Korperkontakt
zwischen den Schilerinnen und Schilern und den Personen, die sie anleiten, so dass
auch aus diesem Grund die kontinuierliche Unterstlitzung durch eine vertraute Person
sehr wichtig und unabdingbar ist.

Forderangebote im (heterogenen) Klassenunterricht

Kinder und Jugendliche mit schweren und mehrfachen Behinderungen werden in ihrer
jeweiligen Altersgruppe, also im Klassenverband mit Gleichaltrigen beschult und sind Teil
der Klassengemeinschaft. Aullerhalb des Unterrichts im Forderband, also im

Morgenkreis, im Mittelblock sowie bei den Mahlzeiten nehmen sie am Unterricht und den
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Aktivitaten ihrer Klasse teil. Die Gestaltung der Nachmittagsangebote erfolgt ebenso
weitgehend in heterogenen Gruppen.
3> \ v

Hierbei gilt es, die Unterrichtsgegenstande auf basale Weise erfahrbar zu machen und
individuelle Zugénge fur alle Schilerinnen und Schiler zu schaffen. Es soll ein
Zugehorigkeits- und Gemeinschaftsgefihl entstehen. Hilfreich sind hierfir Mdglichkeiten
der Unterstutzten Kommunikation, um Teilhabe zu gestalten. Ebenso sollten viele
Gelegenheiten gesucht werden, Selbstwirksamkeit erfahrbar zu machen.

AulBerdem ist es sehr wichtig, die Kommunikation mit anderen Kindern, also den
Klassenkameraden und -kameradinnen zu ermdoglichen und zu férdern, da in vielen
anderen Situationen ein intensiver Kontakt der Schilerinnen und Schiler mit schweren
und mehrfachen Behinderungen zu Erwachsenen besteht.
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C.4.2 Zusammenarbeit im Team und Anleitung der THAs

Schilerinnen und Schiler mit schwerer und mehrfacher Behinderung werden an der
Schule von einem multiprofessionellen Team betreut / begleitet. Dieses setzt sich in der
Regel aus folgenden Berufsgruppen zusammen:
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- Forderschullehrer:innen

- sonderpadagogischem Fachpersonal (Erzieher:innen),

- Teilhabeassistent:innen (mit und ohne pad. Vorerfahrung)

- einer angestellten Krankenpflegekraft

- FSJler:innen und

- Therapeutiinnen (aus den Bereichen Ergotherapie, Physiotherapie und
Logopadie)

Die Schilerinnen und Schuler erleben im Laufe des Tages immer wieder Wechsel der
Betreuungs- und Bezugspersonen. Der Personaleinsatz und die Notwendigkeit der Arbeit
im multiprofessionellen Team ergeben sich aus dem besonderen Forder- und
Unterstutzungsbedarf der Schilerinnen und Schuler und sind dringend erforderlich.
Grundlegend fir die Qualitat des schulischen Angebots fir die Schilerinnen und Schiler
mit schwerer und mehrfacher Behinderung ist die Qualitat der Zusammenarbeit der an
der Forderung beteiligten Fach- und Betreuungskrafte. Aul3erdem sollte als Ziel eine
Reduktion der Bezugspersonen, unter Beachtung der erforderlichen adaquaten
professionellen Unterstiitzung, angestrebt werden.

Die Zusammenarbeit im multiprofessionellen Team bedarf Kooperation und die
Koordination des Handelns aller an der Forderung Beteiligten.

Im Mittelpunkt des aufeinander abgestimmten Handelns steht der einzelne Schiiler, seine
individuelle Ausgangslage, das Entwicklungsniveau und die jeweiligen spezifischen
Bedurfnisse und Interessen.

Zentrale Inhaltsbereiche der Zusammenarbeit sollten sein:

- die Forderplanung, vor allem die Erarbeitung von konkreten Férderzielen

- Uberlegungen zur Einbindung in den Klassenunterricht

- Absprachen und Austausch tber therapeutische und pflegerische MaRnahmen
- Austausch mit Eltern

Es geht also um die Abstimmung von Konzepten (aufgrund unterschiedlicher
Fachkompetenz), Zielen, Zustandigkeiten und konkreten Aufgaben.

Die Formen des Austausches finden auf unterschiedlichen Ebenen statt. Wichtig ist
neben Teambesprechungen (in unterschiedlicher Zusammensetzung) auch der
regelmafige Informationsaustausch zwischen Lehrkraften und Therapeuten.

Von grol3er Bedeutung ist auch die angemessene Anleitung der an der schulischen
Betreuung beteiligten Personen, d.h. Teilhabeassistent:innen und FSJler:innen durch
Lehrkrafte und das padagogische Fachpersonal. Sie werden uber ihre Aufgaben und
Arbeitsbereiche informiert und darin eingefiihrt, wie die Schuler:innen mit schwerer und
mehrfacher Behinderung jeweils zu untersttitzen sind. Dies beinhaltet auch die Anleitung
von einzelnen pflegerischen oder erzieherischen Maflinahmen.

Eine besondere Rolle kommt hierbei auch der Krankenschwester zu, die an der Schule
angestellt ist. Sie unterstiitzt sowohl bei der praktischen Anleitung und steht als
Ansprechpartnerin bei Fragen zu Pflege, Erndhrung etc. zur Verfligung.
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Um die Qualitat des Angebots zu sichern und den individuellen Bedurfnissen der
Schilerinnen und Schiler gerecht zu werden, ist die gemeinsame Reflexion
unabdingbar, um Entwicklung zu ermdglichen. Durch die Teilnahme der
Teilhabeassistentiinnen und FSJleriinnen an schulinterne Schulungen (durch
padagogisches Fachpersonal oder ggf. Therapeutiinnen) kdnnen einzelne wichtige
Bereiche im Umgang mit Schilerinnen und Schilern mit schwerer und mehrfacher
Behinderung, wie Lagerung, Pflege, oder Erndhrung, vertieft werden. (vgl. isb 2022, S.
20).

C.4.3 Hilfsmittel und Ausstattung

Es wird unterschieden zwischen Hilfsmitteln, die von der Schule fir den Unterricht und
zur Bewaltigung des Schulalltags zur Verfigung gestellt werden und den Hilfsmitteln, die
Uber die Krankenkassen beantragt und finanziert und meistens von
Orthopéadietechniker:innen individuell angepasst werden mussen. Die Beantragungen fur
diese individuellen Hilfsmitteln erfolgt meist auf Anraten der behandelnden Arzt:innen
und/oder und Physiotherapeut:innen.

Schulische Hilfsmittel sind u.a. Hilfen fir das selbststandige Essen (s. auch Kap.
Forderung von Alltagsfertigkeiten: Essen und Trinken).

Trinkhilfe Teller mit Tellerranderh6hung rutschfeste Unterlage

Auch beim Malen und Schreiben erleichtern individuell einsetzbare Griffverdickungen das
Greifen. Eine selbstoffnende Schere ist vorteilhaft bei schwacher Handkraft. Eine
Tischschere ermdglicht das Schneiden von geraden Linien durch Dricken mit der Faust.
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Individuelle Hilfsmittel
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Therapie- und Rollstiihle dienen der ergonomischen Sitzhaltung und werden von
spezialisierten Technikern auf die Bedurfnisse des jeweiligen Kindes eingestellt.

Der Stehtrainer dient der Forderung des Stehens bei nicht vorhandener oder stark
beeintrachtigter Stehfahigkeit. Er verbessert nicht nur die Kopf-, Haltungs- und
Rumpfkontrolle, sondern tragt auch zur Erhohung von Konzentration und
Aufmerksamkeit bei. Damit werden auch die Madglichkeiten zur sozialen Teilhabe
erweitert. Des Weiteren unterstutzt das Stehen den Knochenstoffwechsel und die
Gelenkausbildung. Um diese Effekte zu erzielen, sollte das Stehtraining regelmalig
durchgefuhrt werden.
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Die Lauflernhilfe unterstitzt Kinder bei der Erlernung des Laufprozesses und bietet die
Moglichkeit der selbstbestimmten Fortbewegung.

Ausstattung der Turnhalle:

Die Turnhalle ist mit verschiedenen Geréaten und Gegenstdnden ausgestattet, die sowohl
im regularen Sportunterricht als auch in der Forderbandgruppe zur motorischen
Forderung genutzt werden.

Die dicke Matte wird u. a. zur Schulung der Gleichgewichtsregulierung genutzt.
Die Hangematte dient der Entspannung und bietet vestibulare Reize.
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Banke, Rollen und Kisten bieten vielfaltige Moglichkeiten zur Bewegungsforderung.

Ein Fundus an verschiedenen kleinen Hilfsmitteln wie zum Beispiel Béalle, Rasseln,
Tldcher und Spiegel dient der Forderung der Wahrnehmung und Feinmotorik.
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Hilfsmittel wie Reifen, Seile und Balle kdnnen unterstitzend eingesetzt werden, um die
Eigenaktivitat zu fordern.

Besondere Anforderungen an den Unterricht

Wenngleich Schulerinnen und Schiler mit schweren und mehrfachen Behinderungen Teill
der Klassengemeinschaft sind und aul3erhalb des Férderbandes weitestgehend in den
gemeinsamen Unterricht eingebunden werden sollten, ergeben sich aus den kdrperlichen

Einschrdnkungen haufig auch praktische Einschrankungen:

- mehr Therapiezeiten innerhalb des Schultages
- teilweise grol3e Fehlzeiten bei Krankenhausaufenthalten

- groRBeres Bedurfnis nach Pausen und Ruhezeiten
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Diese Abwesenheiten gilt es zu kompensieren und durch Einbezug in den Alltag zu
normalisieren, z.B. durch das Gestalten eines Ich- Buches, in dem Fotos aus der
Therapie festgehalten und geteilt werden kdnnen oder den Einbezug der Therapie in den
Klassenunterricht, wo es mdglich ist. Angemessene Rickzugsmoglichkeiten in der
Klasse oder in angrenzenden Raumen waren winschenswert, um dem Ruhebeddirfnis
entgegenzukommen und gleichzeitig eine Anbindung an die Klassengemeinschaft

umzusetzen zu kénnen.

Des Weiteren leiden Schilerinnen und Schiler mit schweren und mehrfachen
Behinderungen viel haufiger als andere unter Schmerzen, was ihre Aufmerksamkeit und
damit Lernmdglichkeiten stark einschrankt (vgl. Frohlich 2012, S. 136). ,Fursorgliche,
aufmerksame und wertschatzende Begleitung® sowie ,Verlasslichkeit (...) scheint
besonders betonenswert (ebd., S. 139f). Einer Beantwortung von Schmerzzeichen und
handlungsbegleitendem Sprechen kommt hierbei eine besondere Rolle zu, um eine

Schmerzminderung zu erreichen.
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Schluss

Abschliel3end lasst sich festhalten, dass an der Mosaikschule bereits einige Angebote im
Bereich der Basalen Fo6rderung in den Unterrichtsalltag integriert sind. Eine
Implementierung weiterer Lernangebote in die tagliche Unterrichtspraxis ist ein

grundlegendes Ziel, das wir mit dem Erstellen dieses Konzepts verfolgt haben.

Eine groRe Besonderheit stellt das Angebot zur Motorischen Férderung in der
Forderband-Zeit dar, das eine tagliche, intensive Forderung ermdglicht. Aber auch
dariiber hinaus sollte es ausreichend Mdglichkeiten geben, dass die Schilerinnen und
Schiler mit schweren und mehrfachen Behinderungen im weiteren Tagesablauf
angemessene Lernangebote erhalten, Teilhabe an Klassenaktivitaten erfahren sowie
Selbstwirksamkeit erleben konnen. RegelmaRige Gesprache zwischen den beteiligten
Lehrkraften und Teilhabeassistent:innen ist unabdingbar, damit das ,Expertenwissen®
Uber diese Schuilerinnen und Schuler geteilt wird und die Ziele umgesetzt werden
konnen. Ein fester Termin zum Austausch zwischen diesen Personen sollte daher
institutionalisiert werden, ggf. auch mit Beratung durch die Lehrkrafte mit der

Fachrichtung korperlich-motorische Entwicklung.

Aulerdem ware eine Verbesserung der raumlichen Situation ein groRer Gewinn, da die
rdumliche Enge in vielen Klassenrdumen die Gestaltung passender Lernangebote mit
Teilhabema@glichkeiten aller Schilerinnen und Schuler verhindert. Ebenso ist zu wenig
Platz zum eigenstandigen Bewegen mit Gehhilfen, zur Lagerung sowie zur Entspannung.
Da die Hallenzeiten der Turnhalle flr den Bedarf der Schulgemeinde nicht ausreichen,

waren weitere Raume flir gezielte Bewegungsangebote wiinschenswert.

Des Weiteren ware die Gestaltung der Aul3enanlage mit barrierefreien Zugangen zu
Spielgeraten ein grol3es Anliegen, um gemeinsames Spielen zu ermdglichen. Die
Spielgerate sollten vielseitig sein in Bezug auf Ein- und Ausstiegsmdglichkeiten und mit

Rampen und Rutschen in verschiedenen Hohen sowie Griffen versehen sein.

In Bezug auf dieses Konzept besteht die Uberlegung, es mittelfristig um ein
Kompetenzraster zu erweitern, mithilfe dessen noch leichter individuell- sinnvolle

Forderziele ermittelt werden kdnnen.
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