Beratungskonzept
fur Ehe-, Familien- und Lebensberatung
fUr den Personenkreis horgeschadigter Menschen

Vor bemerkungen

Das besondere Problem fur schwerhorige, ertaubte und gehdrlose Menschen ist, dass $e in ihrer
verbalen Kommunikation erheblich behindert sind und von daher Beratungsangebote nur begrenzt
oder gar nicht wahrnehmen kénnen. Das gilt grundsétzlich fur ale Lebensbereiche und leider auch
fur den so wichtigen sozialen Bereich. Soweit fur die spezelle Klientel hdrgeschadigter Menschen
Uberhaupt entsprechende Angebote bereit gehalten werden, ist dennoch die Hemmschwelle
Betroffener sehr hoch, weil neben der Angst vor Kommunikationsproblemen wvielfadh auch das
Vertrauen in die Kompetenzen hbrender Berater fehlt. Ursache sind oftmals shledte Erfahrungen
Horgeschadigter im Umgang mit Hoérenden. Diese Barriere lasg sich am ehesten Uberwinden
dadurch, dass verstérkt betroffene Horgeschédigte fadhliche Kompetenzen erwerben und in die
soziale Beratungsarbeit mit eingebunden werden. Die horgeschadigten Berater stehen dabel nicht in
Konkurrenz zu horenden Kollegen sondern sind vielmehr sinnwlle Erganzung innerhalb eines
maoglichst interdisziplinéren Beratungsteams.

Es ist davon auszugehen, das Horgeschédigte in Beaug auf ihre Horschaden regelhaft medizinisch
und tednisch ausreichend versorgt und betreut werden. Defizite gibt es aber nadh meinen
jahrelangen Erfahrungen im Selbsthilfebereich eindeutig in der psychosoziadlen Beratung und
Betreuung. Hier gibt es in Deutschland nur vereinzdte Angebote mit entspredhendem fadlichen
Profil. Im Rahmen ehrenamtlicher Arbeit ist dieses Manko nur schwer aufzufangen. In ihrer eigenen
stol¥en Selbstbetroffene unweigerlich an Grenzen. Deshalb war es mir wichtig, meine érenamtlichen
Einschten und Erkenntnise im Rahmen einer 3-jahrigen Fortbildungsmalnahme der Deutschen
Arbeitsgemeinschaft fur Jugend- und Eheberatung (DAJEB) in Kooperation mit dem Deutschen
Gehorlosen-Bund (DGB) professonell zu untermauern. Diese Fortbildung beinhaltete u.a. zwel
Praktika mit mehr als 250 selbstandig durchgefihrten Beratungssunden. Diese wurden sowohl mit
Betroffenen in der Eingliederungshilfe der Evangelischen Jugendhilfe, Hamburg fir Schwerhérige
und Gehorlose ds auch mit Horenden in der Zentralen Ehe-, Partnerschafts-, Erziehungs- und
Lebensberatungsdelle des Diakonischen Werkes Hamburg absolviert. Die Ergebnise meiner
Ehrenamtlichen Beratungstétigkeit und meiner Fortbildung sind in die vorliegende Konzeption eines
spezellen Angebotes fir Ehe-, Familien- und Lebensberatung hodrgeschadigter Menschen
eingeflossen.

Im wesentlichen geht es in der Beratungsarbeit Horgeschéadigter darum, horbehinderungsbedingte
Sozialisationsdefizite und sich daraus ableitende psychosozide Auffélligkeiten aufzufangen und,
soweit madglich, auszugleichen. Aufgrund (berwiegend enttéauschender Erlebnise Betroffener,
verbunden mit innerer Verweigerung kommt es dabei besonders darauf an, die awvangdaufig
verkimmerten positiven Sinne au scharfen. Denn die Sozialisation Horgeschadigter ist aufgrund
erheblicher Kommunikationsbarrieren ungleich schwieriger as bei normalhdrenden Menschen oder
anderen Behinderten.

Das Zusammenleben von Menschen erfolgt primér Uber verbale Kommunikation. Man teilt sich mit,
hort einander zu und tauscht sich aus. Man bekommt Uber die Kommunikation Anregungen und
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Erfahrungen vermittelt, die es einem ermdglichen, zu einer unverwedselbaren Personlichkeit, zum
Individuum heranzureifen. Je storungsfreier die Interaktionen ablaufen, desto besser entwickeln sich
Menschen und entfaten sich fruchtbare avischenmenschliche Bezehungen. Diese eagentlich
natlrliche Fahigkeit, miteinander verbal zu kommunizieren, ist bei Horgeschadigten grundlegend und
permanent gestort unabhéngig davon, wie schledht der / die Einzene hort bzw. nicht hort. Diese
Kommunikationsd6rungen haben zwangdaufig zur Folge, dass die Bezehungen Horgeschadigter
zur Umwelt wie auch untereinander erheblich beantraditigt sind. Denn die gestorte &ustische
Wahrnehmung fuhrt in aller Regel dazu, dass $ch auch die Spradhentwicklung Betroffener selten voll
aushilden kann. So sind Horgeschadigte in elementaren Lebensfunktionen doppelt behindert. Ihre
Sozidisation erfolgt eher langsamer. Sie sind deshalb auf zusdtzliche, nonverbale
Kommunikationstechniken angewiesen.. Hier gilt es die Wahrnehmung Betroffener zu schérfen
insbesondere fur visuelle Reize der auch kinetische.

Die Sozidisation Horgeschadigter vollzient sich quas langsamer, beschrankter sowie in weniger
verlasdicheren Bahren und sie ist zwangdaufig vielfadh von psychosozialen  Auffali gkeiten
begleitet, wie Unscherheit, Kontaktarmut, Misdrauen, mangelndem Selbstwertgefihl,
L ebensfremdheit aber auch Auflehnung und Aggresson. Dabei kénnen die @nzenen Auspragungen
sehr unterschiedlich und gegensédtzlich sein. Denn abgesehen won Gehorlosigkeit ist jede
Horschadigung anders, individuell und sind entscheidend der Zeitpunkt sowie die jewelligen
Lebensumsténde, in denen der Horschaden eingetreten ist. Ergeben sich daraus in jungen Jahren
haufig psychische Instabilitét und psychosomatische Erkrankungen so kénnen Horschéden im Alter
héufig zu existentiellen Lebenskrisen fuhren.

Das beschriebene breite Spektrum der Betroffenheit erfordert auch eine differenzierte Palette von
Hilfsangeboten fur Horgeschadigte. Kann ein Normalhtrender uneingeschrénkt die bestehenden
mannigfaltigen staalichen wie institutionellen Hilfsangebote nutzen, ist dies einem Horgeschédigten
aufgrund seiner Kommunikationsbehinderung selten mdglich. Weder sind de dlgemeinen
Hilfeanrichtungen auf die spezelle Klientel ausgerichtet noch verfligen deren Mitarbeiter Uber
ausreichend fadiliche Kompetenz im Umgang mit Horgeschadigten. Dartber hinaus haben die
allgemeinen  Lebensproblematiken  bei  Betroffenen  zusétzlich immer noch  eine
hdrbehindertenspezfische Dimension, der man selten in vollem Umfang geredht werden kann.

Hier gilt es erganzende Hilfen und Unterstiitzung zu gewahren mit dem erklérten Ziel, der Hilfe aur
Selbsthilfe, um moglichst vielen Betroffenen ein Leben in Selbstbestimmung und Selbstversorgung,
maoglichst ohne finanzielle Belastung der Solidargemeinschaft zu ermdglichen. Wesentlich kann hHer
auch die Aushildung gesundheitsfordernder Ressourcen beitragen, um die haufig vernadlassgte
Fahigkeit zu mobilisieren, durch eine bewusde Lebensfihrung de Probleme des Lebensalltages
besser auffangen zu kénnen.

Der Schwerpunkt dieser Hilfe zur Selbsthilfe sollte dabei in elementaren Lebensbereichen liegen, in
der Anleitung zu praktischer Lebenshilfe, der Lebensdrukturierung, der Ausbildung von
Verantwortung, der sinnwllen Lebensplanung sowie dem Umgang mit Konfliktsituationen.
Besonders gilt dies fir HOrgeschadigte, bei denen ingtitutionelle Eingliederungshilfen primér auf
Tedhnk ausgerichtet sind oder auf behinderungsbedingte, materielle Nachtellsausgleiche. Unter
Fadileuten unbestritten ist, dass Betroffene infolge Vereinsamung Uberdurchschnittlich
psychosomatisch erkranken kew. Suizid gefahrdet sind. Es llte daher vorrangig darum gehen, die
psychosozialen Folgen der horbehinderungsbedingten Benadhteiligungen zu kompensieren, um die
betroffenen Menschen und damit auch ihr unmittelbares Umfeld zu stabiliseren. Leider sieht die
Reditédt anders aus. So wurden in Hamburg erst kirzlich die Fordermittel fur die enzige
hauptamtli che psychologische Fadhkraft fur Horgeschédigte gestrichen.
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In diesem Kontext erscheint es folgerichtig, bereits bestehende Angebote an lebenspraktisch
orientierter Betreuung und Begleitung sinnwoll zu erganzen, um den spezellen Bereich der Ehe-,
Familien- und Lebensberatung, damit die @angetretene psychosoziade Unterversorgung
Horgeschédigter zumindest tellweise aifgefangen werden kann.

Konzeptioneller Hintergrund

Die angebotene Beratung beruht grundsétzlich auf der Grundlage der Konzeption der Deutschen
Arbeitsgemeinschaft fur Jugend-, Ehe- und Familienberatung eV. (DAJEB) und der hierzu
ergangenen Richtlinien. Der Beratungsschwerpunkt liegt dabei im systemischen Ansatz der
Familientherapie auf der Basis des Modells der ,,neuen Konfliktldsung”.

In der Besonderheit der horgeschédigten Klientel wird mangels anderer Angebote auch der
integrative Ansatz von sozialpadagogischer Betreuung und origindrer Ehe-, Familien- und
Lebensberatung angestrebt. Denn  haufig stehen Horgeschadigte im  Rahmen  von
Eingliederungsmal3nahmen mach dem BSHG noch in flankierender sozialpadagogischer Betreuung
oder leben sie in sogenannten geschiitzten Einrichtungen.

Zielgruppe
Die Ehe-, Familien- und Lebensberatung ist ein Angebot fir

* Menschen mit Partnerschafts-, Ehe- und Familienkonflikten
* Menschen in Lebens- und Entwicklungskrisen
* Menschen mit (psycho-) sozialen Problemen

und wendet sich spezell an hdrgeschédigte bzw. mehrfachbehinderte Jugendliche und Erwadisene
sowie deren unmittelbaren Angehorigen kew. Beaugspersonen. Die Beratung versteht sich aber auch
als Angebot an Partnerschaften in denen nur ein Partner hdrgeschadigt ist.

Soweit es sadhlich und fadhlich geboten ist, konnen auch andere Personen des Bezehungsumfeldes
mit in die Beratung einbezogen werden.

Zielsetzung

Nadh Erhebungen des Grunen Kreuzes snd ca 20 % der Gesamtbevolkerung Menschen mit
Horschaden.

Eingebettet in das Gesamtspektrum der sozialtherapeutischen Versorgung der Bevolkerung versteht
sich die axgebotene Ehe-, Familien und Lebensberatung as flankierende Mal3nahme und als
Ergéanzung zu bestehenden anderen Hilfe- und Beratungsangeboten, die nicht spezell auf das
horgeschadigte Klientel ausgerichtet sind.

Primdr sollen Betroffene areicht werden, die aifgrund ihrer Kommunikationsdefizite naturgemafd

noch groRere Hemmungen haben, bestehende institutionelle Beratungshilfen in Anspruch zu nehmen.
Insbesondere gilt es, die aufgezagte Licke der psychosozialen Unterversorgung Horgeschadigter ein
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wenig zu minimieren. Damit soll betroffenen Menschen in ihrer problematischen Soziaisation
notwendige Unterstiitzung gewahrt und sollen bereits manifestierte Auffalli gkeiten abgebaut werden.

Im Spannungsfeld zwischen sozialpaddagogischer Betreuung und Begleitung einerseits wie den
fadhlichen Diensten der Psychiatrie andererseits dedkt die Ehe-, Familien- und Lebensberatung dabel
schwerpunktméidig das Feld der Arbeit an aktuellen Konflikten, der Begleitung bei der Bewdltigung
von Lebenskrisen sowie die nadhgehende niederschwelli ge Betreuung von psychisch Kranken ab.

Der Schwerpunkt der Beratung liegt in der Beratung von Partnerschafts, Ehe- und
Familienkonflikten. Dabei ist zu berlicksichtigen, dass im Hinblick auf die bel Horgeschédigten
vorherrschende Vereinsamung deren personliches Befinden noch stérker auf eine Harmonie ihres
sozialen Umfeldes ausgerichtet ist.

M ethodischer Ansatz

Beratung vollzieht sich im Gesprad zwischen Klientin/Klient und Beraterin/Berater. In gemeinsamer
Arbeit werden durch Erweiterung der Einsicht, vermehrtes Zulassen von Erleben und Hilfestellung
bem Einiben reuer Verhaltensweisen Reifung, Selbstdndigkeit und Bezehungsfahigkeit der
Klientinnen und Klienten gefordert. Hierbei geht es vorrangig um die Hinwendung und
Konzentration auf positive Ressourcen.

Die Beratungsmethode wird einerseits von psychoanaytischen hew. tiefenpsychologischen
Konzepten abgeleitet; diese gehen davon aus, dass in der fruhkindlichen Entwicklung ein
bevorzugtes Repertoire von inneren und aul3eren Konfliktldsungsmodellen erworben wird, mit denen
Konflikte konstelliert und in einseitiger und oft inadaquater Weise Konfliktlosungen versucht
werden. Zum anderen orientiert sich die Beratungsmethode an kommunikationstheoretischen
Modellen, die mit Bezehungsg/stemen und zwischenmenschlichen Interaktionen arbeiten. Im
Hinblick auf die horgeschéadigte Klientel liegt dabel die Praferenz im visuell-gegenstandlichen
Bereich.

Die Beratungsgespradie finden in der Regel nadh vorheriger Vereinbarung in der Beratungsdelle
statt und dauern im Schnitt 45 Minuten. Offene Spredistunden werden angestrebt, um Wartezeten
maoglichst zu vermeiden.

In der Regel konzentriert sich Beratung auf ein Problem, welches sch in einem Uberschaubaren
Zeitraum beabeiten 1&s4. Dieses Problem soll modellhaften Charakter haben und seine Ldsung
Ubertragbar auf andere Lebensprobleme der Klientin/des Klienten sein. Auch bei Problemen mit
l&ngerer Vorgeschichte wird dem ausldsenden, aktuellen Ereignis in der Beratung methodisch eine
besondere Bedeutung gegeben, da sich hier verfestigte Konfliktstrukturen offenbaren.

Aus der jeweiligen Lebensgeschichte werden Verhaltensmuster der Klientin herausgeabeitet, die in
der Interaktion zwischen Beratern und Klienten auf neue Lésungsansétze hin erprobt werden. Dabel
wird davon ausgegangen, das jedes Beratungsgesprach neue Einsichten und Erfahrungen vermittelt,
die der angestrebten Konfliktlésung dienlich sein kdnnen.

Um rigide Bezehungsmuster wieder zum fliefien zu bringen werden bel Partnerschafts- und
Ehekonflikten Paaberatungen angestrebt. Dabel sollen Uber die verschiedensten methodischen
Ansétze neue Formen des gemeinsamen respektvollen Umgangs miteinander erarbeitet und eingelibt
werden.
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Neben Einzd- und Paaberatungen werden auch Familienberatungen angeboten in der Erkenntnis,
dass Konflikte, Krisen und Bezehungsgorungen immer im zwischenmenschlichen Bezaugsfeld und
dartiber hinaus im sozialen Kontext gesehen werden missen, in dem sie sich ereignen.

Zur kurzfristigen Krisen- und Konfliktberatung werden in der Regel 15 - 20 Beratungssunden
(1 Stunde & 45 Min. wdchentlich) als angemessen angesehen. Begleitende Beratungen in
Lebenskrisen konren sich auch Uber einen langeren Zeitraum erstredken, dann aber in grof3eren
Intervallen.

Per sonelle Ausstattung

In der Regel wird ein Beratungsumfeld mit einem Tean aus verschiedenen Berufsgarten
(Psychologinnen/Psychologen, Sozialarbeiterinnern/Sozialarbeiter, Padagoginnen/Padagogen,
Sonderpédagoginnen/Sonderpadagogen, Beraterinnen/Berater verschiedener beruflicher Herkunft
und gd. therapeutischen Zusatzqualifikationen) angestrebt.

Das Tean trifft sich regelméllig zu Fallbesprechungen. Dartiber hinaus ist eine Ubergeordnete
Arbeitsgemeinschaft zur objektiven themenzentrierten Praxisreflexion wiinschenswert.

Ferner wird de Teillnahme an Gruppen- und Einzdsupervision fadlich fur notwendig eradet.

Im Bedarfsfal werden externe Fadkrdfte wie Fadérztinnen/Fachérzte, Juristinnen/Juristen,
Theologinnen/Theologen u.a. hinzugezogen.

Im Hinblick auf die htrgeschadigte Klientel ist Gebardensprachkompetenz (DGS/LBG) geboten.

Ber atungskosten

Soweit keine gesetzlichen Leistungspflichten vorrangiger Kostentrdger in Anspruch genommen
werden konnen, werden entsprechende Vereinbarungen mit den zustdndigen Korperschaften der
Sozialversicherung angestrebt.

Unbeschadet vorrangig geltender Kostensédtze ist grundsétzlich fur jede Beratungsdunde ane
Vergitungspauschale von EURO 40,00 fur Einzdpersonen und EURO 60,00 fir Paae / Familien
Zu entrichten.

In Einzdfallen kdnnen hievon abweichende Honorarvereinbarungen getroffen werden

Vernetzung

Zum gegensaitig befruchtenden Austausch sind Kooperation und Koordination der Beratungsdienste
mit anderen therapeutischen und sozialen Einrichtungen integrativer Bestandteil der Arbeit, ebenso
die regionale wie tiberregionale Offentlichkeitsarbeit und de Verfestigung des Beratungsangebotes in
der HOrgeschadigten-Szene.

Michad Gerber,
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Ehe-, Familien- und Lebensberater (DAJEB),
Audiotherapeut (BdAt);
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