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Zur Diskussion gestellt
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Einige mentale Hindernisse beim Zusammenwirken

von Sozialpädagogik und Jugendpsychiatrie

Winfried Ramb

Anmerkung der Herausgeber/innen:

Der folgende Beitrag von Ramb wird hier in einer

besonderen Situation zur Diskussion gestellt. Mit dem

1. Januar 1995 ist von fast allen Bundesländern § 10

Abs. 2 des Kinder- und Jugendhilfegesetzes in Kraft

getreten. Bei Kindern und Jugendlichen, die durch die

Auswirkungen einer psychischen Störung anhaltend

seelisch behindert sind oder bei denen dies befürchtet

werden muß, richtet sich der Anspruch auf Einghede¬
rungshilfe nunmehr an den Träger der Jugendhilfe.
Damit ist eine weitere Dimension der Zusammenarbeit

zwischen Fachleuten aus dem Bereich Sozialpadagogik
und Fachleuten des Gebietes Kinder- und Jugendpsych¬
iatrie entstanden. Die Verwirklichung notwendiger
Eingliederungshilfe setzt voraus, daß die daran Betei¬

ligten Unterschiede ihrer Sichtweisen mit ihren jeweili¬

gen Gründen zur Kenntnis nehmen und sich darüber

ohne generelle Vorrangsansprüche verständigen kön¬

nen. Zu einem Austausch darüber können auch die hier

von Ramb angestellten Überlegungen beitragen.

Zusammenfassung

Sozialpädagogik als „angewandte Geisteswissenschaft"

gerät teilweise mit den naturwissenschaftlich orientierten

Sichtweisen der Psychiatrie in Konflikt. Zusammenarbeit

stößt auf Vorbehalte, die manchmal mehr kontrastieren¬

den Identitäten zu dienen scheinen, als der Sache. Der

Lüneburger universitäre Studiengang Diplomsozialpäd¬

agogik bietet „Psychiatriebezogene Sozialpädagogik" als

ein das ganze Curriculum durchziehendes Vertiefungsge¬
biet und bringt die Gemeinsamkeiten der Aufgaben mit

einigem Erfolg durch eine zugeordnete landeseigene Fach¬

klinik der kinder- und jugendpsychiatrischen Rcgelversor-

gung nahe, an der die Hauptseminare des Faches stattfin¬

den und (fakultativ) Hauptdiplom- Praktika, Prüfungen
und Diplomarbeiten angesiedelt sind.

Der Versuch, Sozialpadagogik und Jugendpsychiatrie einlei¬

tend begrifflich zu definieren, wird wohlweislich erspart. Wenn

hier nachfolgend ein „Mediziner" von „Sozialpadagogcn" spricht,
dann räumt er zu allererst ein, daß er diese Bezeichnungen pau¬

schal verwendet, um seine Eindrücke zuzuschreiben, die er in

jahrzehntelanger überwiegend freundlicher und lerncnd-lehrender

Begegnung erfahren hat. Was hier als „typische" Mentalitat(en)

abgehandelt wird, leugnet den Makel einer Art „impressiven

Wahrnehmungsmodus" keineswegs, obzwar schon eine gewisse

kritisch-kognitive Aufarbeitung versucht wird. Am allerwenigsten
geht es dabei um Denuntiation, sondern ganz entschieden um den

Brückenschlag zwischen Lagern, die aufeinander angewiesen
sind, und um die Einladung, die Brücke „synergisch" /u beschiel¬

ten. Im übrigen verstehen sich diese Zeilen eher als Glosse, denn

als „ultimative Abhandlung".

1 Herausforderung der Verschiedenheit

Sozialpädagogik und Jugendpsychiatrie haben verschiede¬

ne, nur teilweise sich überschneidende Erfahrungsfelder und

prägen die damit Befaßten unterschiedlich. Vermutlich zie¬

hen sie schon unterschiedlich Geprägte in ihre Thematik,
die sich und ihre Einstellungen dann theoretisch unter¬

schiedlich wappnen, und die sich dann mit unterschiedli¬

chen Denkgewohnheiten und Absichten gegenüberstehen
und einander verdächtig sind. Beginnen wir, wie es mir zu¬

steht, mit der Medizin, mit der Psychiatrie.
Die naturwissenschaftliche Betrachtung der „gestörten

Seele" als Manifestation der Veränderung des Zentralner¬

vensystems war Quelle und Durchbruch der modernen

Nervenheilkunde, vor allem im 19.Jahrhundert. Die Ent-

rümpelung des ungewöhnlichen Psychischen von sinnsüf-

ten-wollcnden und für die Betroffenen unheilstiftenden

ideellen Interpretationen mannigfacher Art und die Befas-

sung mit dem „Nervlichen" daran, d.h. seine Zuordnung
zur anatomischen und physiologischen Abweichung, die

ihm zugrundeliegt, hat seine Behandelbarkeit fraglos er¬

heblich erschlossen. Die Ernüchterung hat die Betroffenen

entlastet von ideellen Diskriminierungen und hineinge¬
nommen in die Solidargemeinschaft der Hilfebedürftigen,
deren medizinische Versorgung aufgegeben und vorzuse¬

hen ist. Aber sie hat auch eine Fixierung des Blickes auf

eine „Seins-Schicht" mit sich gebracht, der anderes ent¬

geht. Die nervliche „Erklärung" stößt ohnehin auf ihre

Grenzen. Und sie erklärt bestenfalls Grundlegendes, nicht

das „Ganze", nicht die sozialen Weiterungen des Stö¬

rungsgeschehens, nicht die dadurch verformte Geschichte

des Individuums. Der Mediziner, der dem nervlichen De¬

fekt und seiner Behebung „diagnostisch" und „therapeu¬
tisch" verhaftet bliebe, hätte Wichtiges fragmentarisch -

und anderes Wichtige nicht im „Begriff", geschweige denn

im hilfreichen Griff. Ihm geriete die Versachlichung seine

Gegenstandes zur Reduktion, die das Individuum verfehlt.
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Das freilich ist weithin bekannt, aber nicht zugleich
behoben. Schnell ist dem Vorwurf der Reduktion begeg¬
net, indem sie voreilig preisgegeben wird, ja verweigert
wird, als obsolet diskriminiert. Was allein nicht hinreicht,
wird gar nicht mehr bedient. Neurologische, neuropsy¬

chologische, psychopathologische Kompetenz wird von

vornhein geringgeachtet und vernachlässigt, bestenfalls

„Neurologen" delegiert und dann doch aus dem „Ver¬

ständnis" ausgeklammert, nicht integriert, so gut es eben

ginge. Der „Nervenarzt" als Fachgebiet war ja bereits

abhanden gekommen, jetzt zwar gibt es ihn wieder, aber

der Ablauf bleibt aufschlußreich.

Auf der anderen Seite hat die besagte „nervliche" Ernüch¬

terung keineswegs bewirkt, daß „alle" nüchtern mit den

„Fakten", dem neu Gemachten, umgehen. Nie kümmert es

Diskrimierungsbedürftige, daß der oder das Diskriminierte

eine andere Bezeichnung erhält: diese übernimmt die alte

Funktion. Das Etikett ändert sich, die Etikettierung dauert

fort, für den Bedarf der „Leute" und der Gesellschaft.

Sozialpädagogen schütten schon manchmal das Kind mit

dem Bade aus: Das zur Etikettierung Verwendete wird für

den Gegenstand gehalten, der mit ihm abgeschafft werden

könnte. Was nicht benannt wird, gibt es nicht - eine Art

mittelalterlicher „Realismus". Sofern ihnen die Bedeutung
des „Nervlichen" unzugänglich ist, wähnen sie, nichts zu

verlieren, gemeinsam mit solchen vermeintlich fortschrittli¬

chen Medizinern, die dann im Sinne des 19.Jahrhunderts

eigentlich keine mehr sind oder auch nicht mehr sein wollen.

Das müßte nicht schaden, wenn das „Nervliche" nicht so

wichtig bliebe. Wichtig nicht für angeblich weniger fort¬

schrittliche Mediziner, sondern wichtig, eben elementar

wichtig für die Betroffenen, was auszuführen bleibt.

Die Ansätze der Pädagogik und mit ihr der Sozialpäd¬

agogik machen, soweit sie sich geisteswissenschaftlich, nicht

lerntechnisch und nicht soziologisch, verstehen, an Abstrak¬

tionen, Prinzipien, Axiomen fest: „die" Normen und Werte,

„das" Subjekt, „die" Gesellschaft, „das" Individuum, „Eros"

und „Leidenschaft", und münden in generelle Postulate wie

„Chancengleichheit" und „soziale Gerechtigkeit", die sich in

„Solidarität", „Sinnstiftung", „Emanzipation" (nicht nur der

Frauen), „gesellschaftliche Veränderung" emotional aufla¬

den und politisieren lassen; weit weg vom „konkreten" Indi¬

viduum, von den eben ungleich ausgestatteten Einzelnen

und ihren ungleichen Gruppierungen, zu denen sie genötigt
sind in der Ungleichheit ihrer Erlebnisse und Erlebnismögüch-
keiten, der Ungleichheit von inneren Ausstattungen, äußeren

Verhältnissen und unumkehrbaren Lebensgeschichten.

2 Unantastbarkeit der Würde macht Ungleichheit
aufdeckbar

Ungleiche Ausgestattete - wie immer sie es geworden
sein mögen - erleben nicht nur ungleiche objektive Bedin¬

gungen, sondern auch „gleiche", wenn es sie denn je gäbe,
ungleich - und darin begriffen zu werden, ist Vorausset¬

zung ihrer gleichrangigen Würdigung. Wo diese Voraus¬

setzung zu erfüllen sich nicht bemüht wird, wird die

Würde des anderen angetastet.

Die Komplikationen, die zur Befassung der Jugendpsych¬
iatrie führen, sind meist Resultate ungleichen Erlebens von

gleichen oder ungleichen Bedingungen. Je gleicher die Be¬

dingungen scheinen, desto mehr ist das ungleiche Erleben

„unverständlich" und in seinen Folgen „unannehmbar". Si¬

cher hat das eine unterschiedliche „Schwelle". Wo die sozia¬

len Konstellationen günstig sind, wird manches toleriert und

kompensiert, bevor etikettiert und ausgesondert wird. Das

verführt gelegendich Sozialpädagogen zur Annahme, daß es

die sozialen Konstellationen allein seien, bei denen hilfreich

anzusetzen wäre. Sicherlich ist die Korrektur der Konstella¬

tion geeignet, die Manifestation der „Störung" hinauszu¬

schieben, statistisch seltener zu machen, in vielen Einzelfäl¬

len zu vermeiden. In anderen Einzelfällen aber dekouvriert

die „schädliche" Konstellation lediglich die Erlebnisstörung
und ihre Kompensationsgrenzen. Hier wird augenschein¬
lich, daß das, was oft hilft, nicht immer hilft, und das, was

nicht immer hilft, doch oft hilft. Die leidenschaftliche Be¬

mühung um optimierte Bedingungen ist ebenso gerechtfer¬
tigt, wie die Grenzen ihrer Wirkung sicher - und der Blick

auf die „mitgebrachte" individuelle Verschiedenheit der

Ausstattung, sei es „ab ovo", sei es „erworben", bleibt nicht

erspart, es sei denn zu Lasten der Betroffenen.

3 Verständnis tut gut, Lernen hilft

Wer Unerwünschtes tut und Erwünschtes läßt, dem ist

das eine nähergelegt als das andere. Es ist leichter für ihn

und darum befriedigender. Nur das Gekonnte macht Spaß,
das Ungekonnte strengt an und das stets Mißlingende quält.
Redls „Kinder, die hassen", haben sich nicht freiwillig da¬

für entschieden, sondern sie sind im Banne von „nervlichen

Mechanismen", der nicht durch Verständnis für sie zu be¬

heben ist, ob liebevoll oder abgenötigt. Ob je einer „frei" ist

im Handeln, mag offenbleiben, daß es unterschiedliche

Grade der Unfreiheit, des zu bestimmtem Handeln (gleich¬
sam „monoton") Genötigtseins, gibt, ist unverkennbar. Es

macht aber einen großen Unterschied, ob einer pädagogisch
als freier erachtet wird, als er ist, oder ob man den Bann

ahnt, in dem er steht: Nicht schlecht zu sein, sondern das

Bessere schlechter zu können, vielleicht um sovieles schlech¬

ter, daß er es nicht einmal als Alternative für sich kennt.

Das Zugutehalten des Bannes seiner Ohnmacht erspart ihm

wenigsten einen Teil der verschlimmernden Reaktion des¬

sen, der den Bann nicht sieht. Es würdigt nicht, jemandem
zu unterstellen, daß er könne, was er nicht kann, sondern

es begegnet seiner Ohnmacht mit dem Unverstand dessen,
der sich in ihn einzufühlen wähnt und doch nur bei sich

selbst bleibt, sich zum Maßstab des Erlebens des anderen

aufwerfend, liebevoll, solange es denn geht. Das komplet¬
tiert die Ohnmacht, statt ihr abzuhelfen. „Hermeneutisches

Verstehen" versteht zu oft nur sich selbst, und auch das

noch eher vermeintlich, das „Unbewußte" vernachlässigend.
Die Anerkenntnis der bannenden Mechanik der Ohnmacht

läßt den Gebannten nicht im Stich. Die alleswisserische In¬

terpretation auf einen verborgenen „Sinn" hin, auf die „Be¬

deutung" des unerwünschten Verhaltens - nur zu oft uner¬

wünscht für den Handelnden selbst, ob eingestanden oder

Vandenhoeck&Ruprecht (1995)
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trotzig geleugnet - ist nicht selten verschlimmernder Hohn.

Die sich humanistischer wahnende Behandlung ist dann die

unmenschlichere.

Was hat bewirkt, daß nicht gekonnt wird, was normaler¬

weise erwartet werden darf' Nehmen wir zur ersten Annä¬

herung die Meinung, daß Gewalttater selbst Gewalt erlitten

haben. Gemeinhin wird das so „verstanden", daß sich das

Opfer rächt, daß es das Bedürfnis hat, so zu verfahren, wie

mit ihm verfahren wurde, daß es seine Demütigungen kom¬

pensieren „will" durch das Antun des Gleichen. Aber das

übertragt die Denkgewohnheiten des relativ Freieren auf

den Unfreieren. Wer in gewalttatigem Milieu lebt, hat die

Erfahrung des Gewaltverzichts nicht oder kaum. Die ge¬

wohnte „Starke" der Gewaltbereitschaft hat die größere
Starke des Gewaltverzichts nicht erkennbar werden lassen,

geschweige denn erprobbar, geduldig annaherbar, allmäh¬

lich beherrschbar. Die Kurzschlussigkeit der „normalen"

Gewalt als einfacherer Losung hat sich eingeprägt als „Mu¬

ster", das naherliegt und besser gekonnt wird - und es hat

die schwerere Alternative nicht erreichbar gemacht. Hier

wird noch jeder folgen mögen. Aber es wird doch auch

deutlich, daß der Verzicht, der nicht gekannt ist, unmöglich
mit der Lust des Gelingens verknüpft sein kann, das nicht

erfahren wurde, deren es aber bedarf, um als Alternative zu

faszinieren - und zwar unbewußt, mechanisch, selbstver¬

ständlich, „automatisch" wie Jugendliche sagen, und darum

umso wahrscheinlicher und dann zunehmend verlaßlich.

Die „Predigt" kann die Erfahrung nicht ersetzen, noch

die „Bewußtmachung" irgend eines unbewußten „Sinns" der

Handlung, auf den allein der Pädagoge sich „versteht". Nur

die Vermittlung der Alternative durch ihre vermittelte Er¬

fahrung kann weiterbringen: Sie prägt sich ein, sie tragt und

komplettiert sich. Das ansatzweise Geleistete setzt sich un¬

ter dem begünstigenden Arrangement seiner Wiederholung
fort und durch, und die Vermeidung des Unerwünschten,
das Arrangement der geringeren Wahrscheinlichkeit seines

Eintritts, laßt die alten, simpleren, kurzschlussigen Losun¬

gen zunächst umgehen, dann weniger reizvoll erscheinen,
schließlich entbehren, weil Besseres gekonnt wird und „ein

besseres Gefühl macht", weil es mehr geschätzt wird von

den anderen und vom Handelnden selbst. Das Bessere wird

nicht „verstanden", sondern „gelernt", um gekonnt zu wer¬

den. Dann ist es verstanden, d. h. man versteht es, wie Pe¬

stalozzi präziser sagte, das Schwierigere zu tun. Die Erfah¬

rung der Alternative setzt ihr Erlebnis voraus: Ihre Begeg¬

nung, ihre Wahrnehmung, deren Umsetzung und

Gelegenheit zur handelnden Erprobung, schließlich ihre

Einübung und lustvolle Bestärkung durch Gelingen und

Anerkanntwerden. Dem allen steht mancherlei entgegen,

das ganz unterschiedlich ausgeprägt sein, aber im Ergebnis
ahnlich wirken kann: Das Ungekonnte bleibt ungekonnt.
Vieles kann vom Pädagogen falsch gemacht werden, man¬

ches kann aus ganzlich anderen Gründen scheitern.

Beginnen wir mit dem Pädagogen. Wenn er „versteht",
wo er begreifen mußte, worauf sein Zögling, sein Klient,

sich nicht versteht, versteht dieser bestenfalls, daß jener ihm

nicht übelwill, was immerhin eine neue Erfahrung sein

konnte und wichtig, aber nicht genug. Wenn der Pädagoge

appelliert, seinem Verstehen zuliebe zu können, was nicht

geht, heißt er den Lahmen gehen. Wenn er enttauscht ist,
daß das nichts bringt, und die Enttäuschung fühlbar wird,
wird die anfängliche Wohltat des „Verstehens" durchgestri¬
chen und in ihr Gegenteil verkehrt: der Bann gefestigt. Dei

Lahme lernt das Laufen nicht durch Sprechen über Laufen.

Wer etwas laufen kann, wenn er unterstutzt wird, wird um¬

so lieber weitermachen, je mehr geschätzt wird, was schon

geht, ohne zu beschönigen, was noch nicht geht, und ohne

zu sehr zu bemängeln, was noch nicht geht. Das Falsche

aber geschieht oft. Es wird geredet, statt „geübt". Es wird

verlangt, was noch nicht geht, mit Ungeduld. Es wird be¬

schönigt, was noch nicht geht, aber Tauschung fuhrt zur

Enttäuschung. Es wird zu sehr bemangelt, was noch miß¬

fallt: Der Genuß des schon Gekonnten wird verleidet, Lust

daran vereitelt. Es wird „verstanden", wo nüchterne Beob¬

achtung erforderlich ist, um Tauschung und Abwertung zu

vermeiden, aber klare Meldung der Ist-Stande zu gewahr¬
leisten. Die Pflege der Faszination vom erwünschten

Schwierigeren, d. h. die Erweckung der Intention des Klien¬

ten zum Verbündeten - neben der „Harte" Instrument jedes

geschickten Trainers - bleibt unzulänglich.
Gehen wir zum Behandelten. Vieles kann bei ihm anders

als bei anderen sein, das ihm erschwert, gewahrzuwerden,
was sich im bietet: Die eigene Wahrnehmung festzuhalten

und gegen konkurrierende Sensationen zu verwahren;

Handlungen zu initiieren - ideatorisch zu entwerfen, moto¬

risch zu organisieren, sensorisch zu kontrollieren, probie¬
rend zu optimieren - die ungekonnt sind bis dahin, und

deren lustvolles Gelingen noch ungekannt und kein Anreiz

zu ihrem Vollzug ist, über den die konkurrierenden durfti¬

geren Alternativen des schon gekonnten Unerwünschten

verfugen. Die Aufzahlung des Hinderlichen ist neuropsycholo-

gisch darstellbar, nicht bloßes Lamento, und seine Klarung
hilfreich, seine Ignorierung und Vernachlässigung fatal.

4 Nervus rerum

Fatal scheint manchem Sozialpadagogen die Berück¬

sichtigung der bannenden neuropsychologischen Realität,
und hilfreich und würdigend wahnt er ihre Leugnung,

solange er diese Realität nicht kennt oder ahnt, geschwei¬

ge denn Auswege aus ihr kennt. Aber den Pieis dafui

zahlt dabei der Gebannte.

Sicher ist ein Teil der Not Eigenschaft des Individuums,
und seiner Verantwortlichkeit anheim zu stellen und ihm

dabei Beistand zu leisten. Sie ist nicht „Schuld" von ande¬

ren und nicht des Individuums, sondern Sachverhalt, der

das Individuum und die anderen stört. „Gesundheit" ist

daran der Grad, nach dem die Zumutung eigener Verant¬

wortung zu bemessen ist, „Krankheit" erlaubt und er¬

zwingt die Entlassung aus eigener Verantwortung, hebt

personliche Zurechenbarkeit auf, erfordert vikariierende

Solidarität der Gesunden oder der Gesunderen.

Sozialpadagogen meinen dagegen mitunter, „Zuschrei-

bung von Krankheit" sei diskriminierendes Verdikt, mit

dem „die Gesellschaft" den Mißliebigen aussondert und

kontrolliert. Nun tut sie das freilich auch. Nur werden

Kranke nicht geheilt, indem man ihre Krankheit leugnet.
Nur vermeintliche Losung wäre: Die Zuschreibung von
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Krankheit gehört abgeschafft, was dann noch an krankheit

bleibt, geht Pädagogen nichts an, sie ist etwas ganz anderes,
und dafür ist „der Mediziner" da.

Die praferierte wissenschaftliche Perspektive einiger So¬

zialpadagogen ist insoweit - uneingestanden - die Perspek¬
tive der Statistik, der großen Zahl, in der Camouflage der

„geisteswissenschaftlichen" Abstraktion. Die Not des Ein¬

zelnen interessiert prinzipiell, nicht individuell. Die Not des

Einzelnen ist aber individuell, die allgemeine Konstellation

bedingt nur, ob sie öfter oder seltener eintritt. Wie gesagt,
ist es aller Ehren wert, gesellschaftliche Konstellationen zu

vermeiden oder zu entscharfen, in denen sie öfter eintritt,
und solche herbeizufuhren, die sie seltener eintreten lassen.

Die Perspektive der Medizin gilt vorrangig der Not des

Einzelnen mit dem Instrumentarium gekannter oder gesuch¬
ter biologischer Regel- und Gesetzmäßigkeiten, - ohne ge¬

nerelle Aspekte zu leugnen (wie Hygiene, Diätetik, Immu¬

nisierung, Impfung, Vorsorgeuntersuchungsnetze usw.).
Durckheims Abhandlung des Zusammenhangs von Ano-

nue und Suizid ist paradigmatisch: Es gibt mehr Suizide in

anomischer Konstellation, aber wer sich suizidiert, bleibt

offen - alle tun es erweislich nicht. Es müssen also indivi¬

duelle Eigenschaften hinzukommen, die der Anomie mehr

oder weniger ausliefern - wobei keineswegs ausgeschlossen
wird, daß auch diese individuellen Eigenschaften ihrerseits

in enger Beziehung zu sozialen Prozessen stehen, sozusagen

der individuellen Sozialisation. Es geht nicht um die Frage
des Vorranges der verschiedenen Ansätze, sondern um ihre

Komplementarität. Lebensgeschichten sind eben auch Erle¬

bensgeschichten, und Erlebnisse Begegnungen eines indivi¬

duell Ausgestatteten mit so immer nur ihm Erfahrbarem

(oder ihm dabei Vorenthaltenem). Entweder wird dies um¬

griffen, oder der Sinn beider Ansätze verfehlt. Ein aufs

„Ganze" gehender sozialpädagogischer Ansatz verliert -

oder verdrangt gar
- den aus dem Blick, der aus dem „Gan¬

zen" herausfallt, weil keiner herausfallen sollte, wenn es das

„Ganze" ist, und die Befassung mit ihm, dem scheiternden

Individuum, ist dann theoretisch und praktisch zu muhselig.
Alles, was an Einzelnen zu leisten ist, scheint einem gleich¬
sam „fundamentalistischen" Ansatz vergebens, solange nicht

gesorgt wird, daß die „gesellschaftlichen Verhaltnisse" sich

so andern, daß es scheiterende Einzelne nicht mehr gibt.
An der aktuellen Diskussion der Problematik der „ge¬

waltbereiten Auslanderfeindlichkeit" ist dies nachzuzeich¬

nen. Allgemein wird davon ausgegangen, daß die derzeitige
„Anomie" - der Ausdruck wird allerdings selten gebraucht
- beispielsweise in den sogenannten neuen Landern der Re¬

publik, die Jugendarbeitslosigkeit, die postsozialistische
Orientierungslosigkeit und/oder der gesellschaftlich beding¬
te sogenannte Frust „Quelle" der Erscheinung sei. Dann

muß eingestanden werden, daß auf einen großen Teil der

Teilnehmer diese Merkmale gar nicht zutreffen: Sie sind

nicht aus den „neuen Landern", sie sind nicht arbeitslos, sie

waren nie sozialistischer Indoktrination ausgesetzt, die nun

plötzlich nichts mehr gilt. Daraus wird gefolgert, daß es

eben eine allgemeine, gemeinhin latente Auslanderfeindlich¬

keit gebe, die sich bei den anstandigen Bürgern nur am

Stammtisch offenbare. Und erst wenn diese überwunden

werde, könne es besser werden, alles andere seien „Tropfen

auf den heißen Stein". Sicher ist nichts dagegen einzuwen¬

den, ungute Einstellungen vieler korrigieren zu wollen, und

wer es denn kann, dem sei es nicht nur unbenommen, son¬

dern gedankt - und sicher gibt es auch Mittel, in diese

Richtung zu wirken.

Immerhin sind die individuellen Eigenschaften derjenigen
wichtig, die es ihnen erlauben, die Manifestation ihrer Aus¬

länderfeindlichkeit auf den Stammtisch zu begrenzen, also

Situationen, in denen ihre neurophysiologische Beeinträch¬

tigung mindestens durch den Alkohol mit der sozialen Kon¬

stellation der Kneipe einigermaßen kompensiert wird. Die

schädlich tatigwerdenden Jugendlichen sind ihnen gegen¬

über defizitär ausgestattet, aber potentiell chancenreicher,

prasumptiv überlegen, weil noch anders ausstattbar.

Die Eigenschaften junger Menschen sind bekanntlich

leichter wandelbar, als diejenigen alterer. Deshalb ist es so

wichtig, sie nicht festzuschreiben und dadurch unwandelbar

zu machen: Durch Etikettierung, Stigmatisierung, kumulati¬

ve Dissozialisation etwa im konventionellen Strafvollzug
und anderen dekretierte Gruppenbildungen gleichartig De¬

fizitärer. Aber wiederum: Die dringliche Vermeidung von

Etikettierung und Stigmatisierung rechtfertigt nicht, sich

den Blick auf die defizitären Eigenschaften zu ersparen, ihn

gar zu perhorreszieren, nur weil er etikettierend und stig¬
matisierend verwendet werden konnte und sicher auch tat¬

sachlich verwendet wird. Wenn man sich derartigen Eigen¬
schaften aber zuwendet, ist die Wendung auf den - oben

bereits angenäherten - „nervlichen" Aspekt in mehrfacher

Hinsicht nutzlich und hilfreich, weil sachlich angemessen.

Das soll vertieft werden.

Wenn das uns - den Helfern - begegnende hilfsbedürftige
„konkrete Subjekt" zugleich als in seiner Würde gleichran¬
giges, aber in seinen Eigenschaften im unausweichlichen

Banne seiner aktuellen „nervlichen Kompetenz" stehende

Individuum begriffen wird, der konkret zu entdecken ist,
soweit es geht, und doch auch immer einen rätselhaften

Rest behalt, der nicht gering ist, so entsteht eine „Bezie¬

hung" anderer Art zu ihm, als das üblicherweise damit be¬

zeichnete „sympathische Verhältnis" vermeintlicher Empa¬
thie. Seine Bestandteile sind unverbrüchlicher Respekt des

anderen als eines gleichrangigen Mitmenschen, ein For¬

schungsauftrag hinsichtlich der bei ihm auschlaggebenden
„biologischen" Verfassung und die hilfreiche Distanz des

Wissens um die Endlichkeit und Begrenztheit seiner Erfüll¬

barkeit. Sich, noch einmal mit Pestalozzi, auf vieles zu

verstehen, ist besser, als vermeintlich alles zu verstehen.

Die Spannung zwischen „Respekt der anderen Person"

und „Untersuchung und Behandlung ihrer aktuellen

nervlichen Verfassung" legitimiert zur „Reduktion" der

Mittel zum Zwecke der „Edukation" aus der menschlichen

Not, die immer individuell ist. Im einzelnen bedeutet das

vieles, was für manche Pädagogen nicht denkgewohnt ist.

5 „Gekannt" - „gewollt" - „gekonnt"

Nicht Einsicht befähigt zum Wandel des Verhaltens, son¬

dern Wandel des Verhaltens befähigt vielleicht auch zur

Einsicht. D. h. aber, das „uneinsichtige Verhalten" muß we-
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niger wahrscheinlich, das „uneingesehen-einsichtige Verhal¬

ten" muß wahrscheinlicher werden, weil leichter fallend als bis¬

her, oder überhaupt erst kennenzulernen sein. „Kennen" heißt

noch nicht „können", und „einmal können", heißt noch nicht

„immer können", und erst „oft können" wird leicht und

schließlich selbstverständlich und subjektiv und objektiv erfreu¬

lich, also emotional getragen durch Spaß des Gelingens und

der Anerkennung. Das alles hat „nervliche" Voraussetzungen,
die nicht mit einem Schlage entstehen, sondern die durch

übende Erschließung auszubilden sind, zu bahnen, also synap¬

tisch zu verknüpfen, durch „Synapsenwachstum" auf Dauer zu

stellen, mit anderen Funktionen zu vernetzen, in einem kom¬

plexen Gefüge „strukturdynamischer Kohärenz", wie es etwa

Janzarik bezeichnet, einer „affektlogischen" Organisation,
wie Ciompi es annähert. Das braucht Zeit, ist ein keines¬

wegs in seinem Tempo vorhersagbarer Prozeß, auch unab-

schließbar, sich dem Wünschenswerten weniger oder mehr

annähernd und durch konkurrierende Prozesse gefährdet.
Gefährdet durch Ungeduld, die das Erreichte übersieht,
weil sie vom noch nicht Erreichten gequält wird, oder die

das Erreichte überschätzt, weil sie das noch nicht Erreichte

oder Unerreichbare nicht aushält. Die quasi forscherische

(ein gut Teil „behaviouristische") Distanz zum respektierten
Anderen hat den erforderlichen längeren Atem, als die herz¬

liche Nähe des Engagements, das die Enttäuschung kränkt.

Gefährdet durch stets „zu weit oben" ansetzende Inten¬

tionen, „oben" im Sinne der kategorialen Schichten Nico¬

lai Hartmanns, als vom „Sinn" her, von der „Interpreta¬

tion", der „Bedeutung" des Verhaltens. Intentionen, die

immer schon auf etwas setzen, was noch nicht vorausge¬

setzt werden darf, ganz abgesehen davon, daß seine Kom-

munikabilität fraglich ist: Lustigerweise drückt sich richtig

aus, wer das Falsche damit meint -

„man versteht sich", ja
- aber einander glaubt man nur zu verstehen, und sich

selbst wahrscheinlich auch nur. Das gute Gefühl dabei ist

das einzig Sichere, und das kann schnell abhanden kom¬

men. Der nüchternere Blick auf das Gekonnte und noch

nicht Gekonnte ist da entlasteter und reicht weiter.

Die „nervliche" Orientierung ist offen für die Berücksich¬

tigung unterschiedlicher Ursachen der Beeinträchtigung.
Das jeweils zuhandene „nervliche Repertoire" ist selbstver¬

ständlich Ergebnis „somatischer" Voraussetzungen, seien sie

genetisch, somato-traumatisch, residual im Sinne von Spu¬
ren abgeschlossener somatischer Prozesse oder aktuell im

Sinne von frisch entstehender Beeinträchtigung (etwa Dro¬

gen oder „endogener" Neurotransmitterveränderungen),
seien sie Erfahrungsdefizite der Vergangenheit, die die

„Hirn-Bildung" notleiden ließen, seien es ungünstige oder

quälende Aktualkonstellationen, die eine „Verstörung" vor¬

handener nervlicher Kompetenz durch Ungeeignetheit für

eben diese Konstellation, durch mißlingende Adaptation be¬

wirkt. Man kann also nüchtern unterscheiden, welche Fak¬

toren mehr oder weniger in Betracht zu ziehen sind, sie

schließen einander nicht aus, zwingen nicht zu „Bekenntnis¬

sen", machen diese allerdings auch entbehrlich, und mißfal¬

len darum denen, zu deren „humanistischem Inventar" der

„Bekenntnisbedarf" gehört. Manchem scheint die Zustän¬

digkeit des Pädagogen mit einer naturwissenschaftlichen

Konzeption des Erforderlichen verloren zu werden.

6 Die Wahrheit ist konkret

Und so ist dann, nach der schon erwähnten Bescheiden¬

heit, sich mit der Not des Einzelnen nicht nur „prinzipiell",
sondern konkret zu befassen, die geforderte Nüchternheit

der „Hinwendung", die nicht „Zuwendung" sein darf, die

man so gerne gäbe und gedankt sähe, die Schwelle, die das

„soziale Herz" nicht überwinden mag. Zwischen der „Fern-

stenliebe" des Grundsätzlichen und der „Eigenliebe" der

sich identifizierenden, empathischen Beziehung als Scylla
und Charybdis findet die nüchterne Liebe zur Sache des

Anderen schwerer hindurch und wähnt sich „not enough".
„Nerval" wird für „fatal" gehalten, und da der „amor fati"

nicht angesagt ist, wähnt man sich nicht gebraucht, und

lehnt es ab, die Dinge so zu sehen.

Nicht nur der schon mehrfach gegebene Hinweis, daß

sozialpädagogisch für relevant Gehaltenes, also Soziales,

Okogenes, hinsichtlich des Zustandekommens der „nervli¬

chen Notlage" nicht außerachtzulassen ist, ist nun gerade
ihre Behebung eminent pädagogischer Auftrag. Das bisher

Mißlingende, Ungekonnte, ist ja nicht in einer laborartigen
Ausnahmesituation konstruierbar wie ein Schiff auf der

Werft, das zu Wasser gelassen wird, wenn es schwimmen

kann. Es sei denn, es handele sich um ganz spezielle Dinge
wie Angst vor Spinnen, Mäusen oder dem Erröten. Oder

um jene schicksalhaften Verwirrungen von Erfahrung,
Triebbedürfnis und Anforderungen, deren sich das psycho¬
analytische Setting anzunehmen bemüht in seiner exkludic-

renden Künstlichkeit. Die „in die Psychiatrie" führenden

Auffälligkeiten manifestieren sich am meisten im jeweils ge¬

gebenen Alltag der Betroffenen, und für diesen ihren Alltag
sind sie pädagogisch besser zu qualifizieren, durch lernbe¬

günstigende Konfrontation im Alltäglichen.
Lernbegünstigende Konfrontation ist nun alles andere als

leicht. Zunächst einmal muß das Ungekonnte hinreichend

oft als Herausforderung vorkommen. Es muß hinsichtlich

des Grades und der Qualität der Ungekonntheit und der

dem entsprechenden Zumutung gesehen werden. Es muß die

beginnende Gekonntheit wahrgenommen und bestätigt und

ihr restlicher Mangel übergangen, nicht übersehen werden.

Dadurch wird unterbrochen, was üblicherweise geschieht
und schädlich ist: Das der Normerwartung nicht gewachse¬
ne, zu schwere oder ungekannte Verhalten wird durch Ta¬

del beschwert und schließlich die Norm unbeachtet gelassen
oder verweigert und verletzt. An die Stelle der Anerkennung
durch Normbeachtung tritt der „soziale Masochismus der

lustvollen Regelverletzung", das sogenannte Böse, oder -

bei entsprechender Gruppenorganisation - die stellvertre¬

tende Anerkennung durch diese, von der man zugleich ab¬

hängig wird. Aber als zweite Wahl, wo es die erste nicht

gibt. Fast jeder hätte lieber die erste Wahl gehabt.

7 Lernlabor Alltag

Das Verhaltenslabor ist gleichsam im Alltag zu errich¬

ten, immer Teil des Alltags und so weit wie dieser, der

deshalb seinerseits „reich" sein muß, und nicht etwa auf

Laborverhältnisse reduziert. So ist das zu entwickelnde

Gekonnte eo ipso alltagsrelevant. Und es sollte sich erwei-
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sen, daß „nervlicher" und „sozialer" Bedarf auf diese

Weise geradezu zu unterschiedlichen Aspekten von ein

und demselben werden, wobei der eine vorzugsweise me¬

dizinisch-psychologisch instruiert wird und der andere

sozialpadagogisch, in wechselseitiger Vermittlung. Dabei

kann es aus sozialpadagogischer Sicht belanglos sein, ob

die „nervliche" Verfassung mit oder ohne medizinische

Mittel optimiert wird, also z.B. mit oder ohne Psycho¬

pharmaka: Diese können immer nur die Voraussetzungen

optimieren, unter denen dann der eigentliche Qualifika¬
tionsprozeß ablauft, oder sie erweisen sich als indifferent

oder hinderlich dabei, dann ist auf sie zu verzichten. So

gut wie nie ersetzt Medikation den Prozeß.

Leider haben viele Sozialpadagogen nicht viel Interesse

an der biologischen Seite der gemeinsamen Medaille, und,
wie der Jugendliche die Norm mißachtet, die er nicht

erfüllen kann, und ein wenig wie der Fuchs in der Fabel

die Trauben sauer findet, ziehen manche Sozialpadagogen
aus der Desavouierung der Naturwissenschaften vermeint¬

lich humanistischen Aufwind. Eine eigene Terminologie
für das biologische Defizit haben sie nicht, der soziologi¬
sche Begriff der „sekundären Abweichung" signalisiert von
vornherein die Bedeutungslosigkeit der „primären", „resi¬

dualen", dem Restchen, das übrigbleibt, wenn man das

interessierende, okogenetische (oder politogenetische) Se¬

kundare behandelt hat, „quantite negligeable". Alle Men¬

schen sind gleich - in ihrem Kopf- und sie ihnen folglich
auch. Aber das steht ihnen dann im Wege. Und so verwei¬

gern sie sich, wo sie gebraucht werden, und ihnen wird

verweigert, mitzumachen, weil das von ihnen gefurchtet
wird. So erweist sich dann auch an ihnen die Richtigkeit
des symbolischen Interaktionismus, die an so vielem

schuld ist, was nicht geht, obwohl es gehen konnte, und

zwar besser als das, was geht.
Das über die Differenz von „Labor" und „Alltag" Aus¬

geführte ließe sich auch leicht verändert als Differenz von

„Methode" und „Umgang" annähern. Auch (pädagogi¬
scher) Umgang ist das Umgreifendere, das für das Unkal¬

kulierbare, das überraschende Willkommene, Offenere,
Plan plus Überraschung. Wer gut plant, plant mehr, als er

bedenken kann, und der gute Plan bringt mehr als seine

Erfüllung. Aber nur der Plan bildet ab und bekommt mit,

was sich unplanbar bildet.

8 Perspektivenvielfalt statt „Paradigmenwechsel",

Synergie statt „Zuständigkeitsgrenzen", Kultur

bescheidener gemeinsamer Intuition statt kompetitiver
Besserwisserei

In verschiedenen Seinsschichten (im Sinne von Nicolai

Hartmann) angesiedelte Standpunkte liefern einander er¬

gänzende Perspektiven. Jeder geschickte Perspektiven¬
wechsel bringt neue Aspekte, aber von Fall zu Fall ist die

eine oder andere oder eine weitere Perspektive ergiebiger.
Den Wert jeder Perspektive aber ruiniert der Anspruch,
die einzig richtige zu sein. Eine kann nicht an die Stelle

der anderen treten, wie es die Rede vom „Paradigmen¬

wechsel" suggeriert. Nur verschiedene Perspektiven ver¬

vollständigen das „Bild", sie konkurrieren um Tauglich¬
keit im Einzelfall, schließen einander aber nicht aus und

dürfen einander nicht „grundsatzlich" verdrangen, son¬

dern sie bedürfen der „aktiven Fusion" und „intermodalen

Synthese". Das Bild bleibt Abbild, die Bezeichnung vom

Bezeichneten abstrakt („abgezogen"), die „Theorie" mehr

oder weniger „reiche" gedankliche Verknüpfung des Ab¬

gezogenen, deren Farbe bekanntlich grau ist.

Prinzipiengeleitete Sozialpadagogik erfahrt die Beugung
ihrer Prinzipien, wo sie sich auf die Verhaltnisse einlaßt,
die „nicht so sind" (Brecht), und naturwissenschaftlich

orientierte Jugendpsychiatrie muß tatsachlich stets mehr

tun, als sie aus „exakter" Wissenschaft schöpfen konnte,
wenn sie sich menschlich verhalt, worauf sie nicht immer

besonders gut vorbereitet ist. Intuition, die von Konrad

Lorenz aestimierte „rechtshemispharische" Intelligenz,
nicht „irrational" i.e.S., schon gar nicht antirational, und

wahrlich nicht das Intelligenzsurrogat der Einfaltigeren
oder Unausgebildeteren, ist kennerschaftlich gebildete,
kritische Integrationsleistung von Gewußtem und Geahn¬

tem, durch Erfahrung und Bemühung kultivierte Fähigkeit
des angemessenen Schatzens, Bändigung des unkritischen

Überschwanges von bloß Gewolltem in die tüchtige Be¬

scheidenheit des hinreichend Gekonnten. Sie ist spate

Frucht, nicht frühe Blute, Orientierung auf das Mehr des

Ganzen ohne Vernachlässigung seiner Teile, verwandt mit

dem „Klinischen Blick" und mit Ernst Bloch's „bon

sens" (im Gegensatz zum „common sense"). Gemeinsame

Intuition miteinander Handelnder aus Sozialpadagogik
und Jugendpsychiatrie überwindet Grenzen und Abgren¬

zungen von je reklamierten und zugeschriebenen Zustän¬

digkeiten und Unzuständigkeiten und gelangt von Veran¬

stalter Kooperation der unzulänglichen Verschiedenen zur

selbsttragenden Synergie in der gemeinsamen Sache.

Summary

Some Impediments with Destmct Mentality m „Sozialpad¬

agogik" and Child and Adolescent Psychiatry

Different mental attitudes sometimes hinder needed

synergy. „Sozialpadagigik" is based on humanities, unlike

psychiatry, which is just as well due to the sciences of

neuropsychology, neurology, finally biology. These „in-

duce" their theories from empiricism, those „deduce" from

principles. What might stand a good chance for comple-
tion, ever so often goes bad to merely distinguishing self-

assessment. The author of this contribution is occupied in

introducing students of „social-pedagogics" to the prob¬
lems, and to the ways and difficulties of treatment, espe-

cially in child and adolescent psychiatry, showing them at

an associate hospital. It seems to be successful and gaining
more agreement.
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