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1. Zusammenfassung

Laut der Europdischen Entwicklungsstrategie 2020 sind in der Europdischen Union
heute mehr als 120 Milionen Menschen von Armut oder sozialer Ausgrenzung
bedroht. Menschen mit Behinderungen gehdren zu den benachteiligten Gruppen,
die im sozialen und beruflichen Leben sowie bei ihrer Bildung mit vielen
Schwierigkeiten zu k&dmpfen haben und am starksten gefdhrdet sind.

Die Europdische Kommission mdchte in den ndchsten zehn Jahren 20 Millionen
BUrger und BUrgerinnen von der Armut und sozialer Ausgrenzung befreien.
Bekanntlich legt die Europdische Union seit ihrer Grundung groBen Wert auf die
Bekdmpfung der sozialen Ausgrenzung, die Gewdhrleistung sozialer Gerechtigkeit
und den Schutz der Grundrechte innerhalb der Europdischen Union.

Die vier Hauptziele der allgemeinen und beruflichen Bildung in den Jahren nach
2020 in der Abschlusserkldrung des EU-Rates mit dem Titel ,,Strategischer Rahmen
fOr die Zusammenarbeit in Bildung und Ausbildung” sind:

Verwirklichung von lebenslangem Lernen und Mobilitat.
Steigerung der Qualitadt und Effizienz der allgemeinen und beruflichen Bildung.

Gewdhrleistung von Gleichberechtigung, sozialer Solidaritdt und aktiver
BUrgerschaft.

Entscheidung, Kreativitat und Innovation, einschlieBlich Unternehmertun, in allen
Phasen der allgemeinen und beruflichen Bildung zu férdern.

Allerdings ist die Sexualerziehung eines der wichtigsten Probleme, die Ubersehen
werden. Aufgrund duBerer Faktoren wie diverser Vorurteile und soziokultureller
Werte wird das Konzept der Sexualitdt, das Menschen in einem gesunden
Entwicklungsprozess auch informell auBerhalb des Bildungsumfelds erlernen, for
Menschen mit Behinderungen zu einem deutlich schwierigeren Thema. Es besteht
jedoch Bedarf an Sexualerziehung, die spezielles Lernen und Lehren umfasst und
Methoden und Techniken beinhaltet, die zum Erlernen von Kompetenzen geeignet
sind, damit Menschen mit Behinderungen positive Verhaltensweisen im sozialen
Integrationsprozess zeigen, vor méglicher sexueller Gewalt und Gesundheitsrisiken
geschutzt werden und ihre sexuelle Orientierung und Identitét finden. Aus diesem
Grund sollten Personen, die eine SchlUsselrolle in der Bildung spielen, sich der
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Verantwortung von Eltern und Schulpartnerschaften in der Sexualaufkl@rung
bewusst sein und sich gegenseitig ergdnzen.

Eines der vier Hauptziele besteht darin, die Sexualerziehung, die einen der
wichtigen Problembereiche in der Bildung von Menschen mit Behinderungen
darstellt, strukturiert fUr Lehrkrafte und Fachpersonal in  Einrichtungen der
Sonderpddagogik anzubieten. DarUber hinaus ist es wichtig, Eltern, Experten und
Familien zu diesem Thema zu schulen um die Kinder bewusst zu unterstUtzen. Damit
verbunden ist das Ziel, die Qualitdt und Quantitat der allgemeinen und beruflichen
Bildung zu steigern. Unter dem Titel ,Gleichstellung” in der Europdischen
Behindertenstrategie 2010-2020 heit es, dass die Kommission der Europdischen
Union Menschen mit Behinderungen dabei unterstUtzen wird, gleiche Rechte zu
genieBen. Eine gesunde sexuelle Entwicklung nicht nur fir Menschen mit normaler
Entwicklung, sondern auch fir Menschen mit Behinderungen ist ein wichtiges
Thema, das im Einklang mit dem Gleichheitsgrundsatz berucksichtigt werden sollt

Jedes Jahr werden Millionen von Frauen auf der ganzen Welt mit vollem Wissen
und Zustimmung ihrer Familien, Freunde und Gemeinschaften Praktiken ausgesetzt,
die ihnen physisch und emotional schaden, so die heute, von UNFPA (der
Bevdlkerungsfonds der Vereinten Nationen) verdffentlichte Studie ,,State of World
Population (SWOP) 2020“.  Schadliche  Praktiken  wie  Kinderheirat,
geschlechtssperzifische Geschlechtswahl und weibliche GenitalverstUmmelung
werden Frauen von ihren Familien auf der Grundlage von Diskriminierung und
Gemeinschaftsnormen angetan, die fiefgreifende und dauerhafte Traumata
verursachen und sie ihres Rechts berauben, ihr Potenzial im Leben auszuschdpfen .

In diesem Jahr sind beispielsweise 4,1 Milionen Frauen von weiblicher
GenitalverstUmmelung bedroht. Mehr als 140 Milionen Frauen gelten heute
aufgrund der geschlechtsspezifischen und postnatalen Geschlechtswahl als
vermisst. Weltweit ist etwa jedes funfte Kind verheiratet. Jede funfte Frau, die
derzeit 20-49 Jahre alt ist, hat unter 18 Jahren geheiratet. Ein Drittel der Mddchen,
die vor ihrem 18. Lebensjahr geheiratet haben, wurden vor inrem 18. Lebensjahr
Mutter. In diesem Verhdltnis sind ,,rund 68 % der Madchen mit mit Entwicklungs-
und geistigen Behinderungen [...] vor dem 18. Lebensjahr gefdhrdet, sexueller
Gewalt ausgesetzt zu sein.” Dies bedeutet, dass Mddchen mit Behinderungen 3,4-
mal haufiger sexuell missbraucht werden als M&dchen ohne Behinderungen (siehe
Referenz 9).
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2. Zielgruppe

Das Projekt ,,Passion for Inclusion” (P4l) zielt darauf ab, ein Sexualerziehungsmodell
und eine Methodik fir Menschen mit geistiger Behinderung zu entwickeln. Jede
Aktivitat, die Teil des Projektinhalts ist, wird eine koordinierte Arbeit von Pddagogen
und Beratungssperzialisten sowie Familien von Menschen mit Behinderung
ermdglichen, die die Hauptakteure der Sexualerziehung sind.

Alle Projektpartner haben gemeinsame Probleme und Bedurfnisse. Sie alle arbeiten
mit Erwachsenen im Alter von 30 bis 80 Jahren, insbesondere mit Erwachsenen mit
Behinderungen, Migranten und Frauen, die mit sozialen und wirtschaftlichen
Problemen konfrontiert sind werden. Was den wirtschaftlichen Status angeht,
haben die meisten Erwachsenen einen niedrigen Lebensstandard, ein geringes
Einkommen und sind vom Sozialhilfesystem abhdngig. Einige von ihnen befinden
sich in einer prekdren oder unbefriedigenden und frustrierenden privaten,
schulischen und beruflichen Situation. DarGber hinaus haben einige von ihnen
korperliche  oder sensorische  Behinderungen und ein  chronisches
Gesundheitsproblem. Es handelt sich Uberwiegend um benachteiligte
Erwachsene, die in einer abgelegenen, Iandlichen und benachteiligten Gegend
leben. Daher wird dieses Projekt in vielerlei Hinsicht einen groBen Beitrag fur unsere
Organisationen und unsere erwachsenen Mitglieder leisten. Es wird:

* zur personlichen Entwicklung Erwachsener beitragen, um ihre aktive Teilnahme
an der Zivilgesellschaft sicherzustellen.

* Erwachsene Uber lokale, nationale und internationale Mdglichkeiten in der
Erwachsenenbildung informieren.

* Erwachsenen unterschiedliche Kulturen ndherbringen, damit sie ein Verstadndnis
erlangen.

* Erwachsenen einen Raum bieten, Projekte fur einen Bereich zu entwickeln, der
die Zivilgesellschaft betrifft.

* Erwachsene dazu Ermutigen sich an jugendbezogenen
Entscheidungsmechanismen in Europa zu beteiligen.

* zur persdnlichen und kdrperlichen Entwicklung benachteiligter Erwachsener, die
Lernende sind, fUhren.
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* FreizeitaktivitGten mit Sport als Hilfsmittel bereitstellen.

* sicherstellen, dass sich Erwachsene auf lokalen, nationalen und internationalen
Plattformen mit unterschiedlichen Kulturen in Kontakt kommen, indem sie Sport als
Bindungsinstrument verwenden.

Die erwarteten Auswirkungen des Projekts auf die Teilnehmenden, die
Organisation und die Zielgruppen sind die Verbesserung des gleichberechtigten
Zugangs benachteiligter Erwachsener zu hochwertiger Bildung und Ausbildung, die
Entwicklung von  Erwachsenenarbeit und anderen  nicht  formalen
Lernmé&glichkeiten, die Bereitstellung besserer Verbindungen zwischen formaler
Bildung und nicht formaler Bildung, die Verbesserung des Ubergangs zwischen der
Bildung und Ausbildung und dem Arbeitsmarkt sowie die Reduzierung von Gewalt
gegen Frauen, Migranten und Erwachsene mit Behinderungen

3. Ziele

Bei der Untersuchung der Bildungssysteme der Partnerl@dnder im Projekt wurde
festgestellt, dass sexuelle AufklGrung fUur Menschen mit geistiger Behinderung
aufgrund externer Faktoren wie soziokulturellen Faktoren, Gemeinschaftsstrukturen
oder Vorurteilen ignoriert wird und keine Schulungsprogramme durchgefUhrt
werden im offiziellen Bildungsumfeld. Tatsdchlich zeigte die Studie, dass Familien
und ihre Einstellungen eine SchlUsselrolle bei der Sexualerziehung ihrer Kinder mit
Behinderungen spielen. Ein weiteres Ergebnis der Studie ist, dass Eltern, denen eine
SchlUsselrolle zukommt, Uber unzureichende Kenntnisse Uber Sexualerziehung
verfigen und dass die Mehrheit der Familien (62,4 %) die Verantwortung fur die
Vermittlung von Sexualerziehung an Lehrer delegiert hat. Allerdings stellte Harrison
(2000) fest, dass eine groBe Anzahl von Kindern erhebliche Fehlinformationen Uber
die Sexualitdt von Gleichaltrigen erhalten, und er stellte fest, dass Eltern ihren
Kindern nur sehr wenige direkte Informationen Uber die Sexualitdt geben. Er gab
auBerdem an, dass ein GroBteil der Informationen, die Kinder von ihren Eltern
erhalten, indirekt erworben wurden und auf Beobachtungen beruhen, da Kinder
Informationen Uber Sexualitdt nicht durch Gesprédche mit ihren Eltern erhalten
(Harrison, 2000). Laut O'Sullivan (2006) mdchten Eltern nicht zugeben, dass ihre
Kinder erwachsen werden und sich durch die sexuelle Entwicklung ihrer Kinder
bedroht fUhlen, und finden es daher schwierig, mit ihren Kindern Uber sexuelle
Themen zu sprechen.
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In Deutschland heiBt es im Landerbericht zur SexualaufklGrung fir Menschen mit
Lernbehinderung, dass es keine Aufklarungsprogramme fUr Menschen mit geistiger
Behinderung gebe, sondern lediglich Informationsangebote fur deren Familien
durchgefihrt wirden. Auch Rumanien, die TUrkei, Spanien und Italien bieten keine
Sexualerziehung fUir Menschen mit geistiger Behinderung an. DarUber hinaus wird
darauf hingewiesen, dass diese Aufgabe nicht durch eine bestimmte Institution
oder Organisation wahrgenommen wird, sondern durch Workshops und
InformationsaktivitGten. Im rumdanischen Landerbericht wurden dhnliche Ergebnisse
berichtet. Es wurde jedoch festgestellt, dass Sexualerziehungsprogramme fur
Menschen mit Behinderungen in offiziellen Bildungseinrichtungen im Rahmen des
Aktionsplans zur Entwicklung von Sexualitdtsprogrammen der
Weltgesundheitsorganisation umgesetzt werden sollten und dass ihre Familien bei
der Umsetzung von Bildungsprogrammen in den Bildungsprozess einbezogen
werden sollten (FamilienunterstUtzte Bildungsprogramme). Es ist notwendig, einen
professionellen, gefUhrten und sachkundigen Standard fUr diese Lehrkrafte zu
entwickeln. Auch die Lernfdhigkeit von Menschen mit geistiger Behinderung und
der soziokulturelle Druck, dem sie ausgesetzt sind, mUssen bericksichtigt werden.

Innovative Merkmale, die das P4l-Projekt von anderen Projekten unterscheidet:

*unterstUtzt die Entwicklung der beruflichen Kompetenzen von Paddagogen und
die Bildung von Familien von Menschen mit Behinderungen durch innovative
Lernwerkzeuge, die auf Informations- und Kommunikationstechniken (IKT) basieren.
*unterstUtzt Menschen mit geistiger Behinderung mit visuellen Lernmitteln
entsprechend ihren Lernkompetenzen.

*pezieht die kollaborativen Modulprogramme zur Sexualerziehung als
Bildungsmodell in das offizielle Bildungssystem ein.

Daher verfolgt das P4l-Projekt einen innovativen Ansatz und grenzt sich positiv von
anderen Projekten ab.

Der andere innovative Aspekt von P4l ist die UnterstUtzung des nachhaltigen
Entwicklungsziels (SDG) 4 zur Bildung, das bis 2030 eine inklusive und
gleichberechtigte hochwertige Bildung und Mdbéglichkeiten des lebenslangen
Lernens fUr alle fordert. Es betont Inklusion und Gerechtigkeit als Grundlagen for
hochwertige Bildung und Lernen. SDG 4 fordert auBerdem den Bau und die
Modernisierung von Bildungseinrichtungen, die kind-, behinderungs- und
geschlechtersensibel sind, und die Bereitstellung sicherer, gewaltfreier, integrativer
und effektiver Lernumgebungen fur alle.

10
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4. Absicht

Die Ziele des Passion For Inclusion (P4l) Projekts sind die Entwicklung eines
Sexualerziehungsmodells mit Lern-/Lehrmethodik, die UnterstUtzung der sozialen
Inklusion von Menschen mit geistiger Behinderung, die Entwicklung professioneller
Beratung sowie persdnlicher und IKT-Fdhigkeiten durch die Bereitstellung des
Zugangs zu offenen Bildungsressourcen fur diejenigen, die SchlUsselakteure in der
Sexualerziehung sind (Erzieher und Familien von Menschen mit Behinderungen), um
die koordinierte Arbeit der SchlUsselakteure sicherzustellen und ein offizielles
Bildungsumfeld ohne Diskriminierung und Vernachldssigung fir Menschen mit
geistigen Behinderungen zu schaffen, das die sexuelle AufklGrung gewdhrleistet.
Daher sollen die wissenschaftlichen Studien des P4l-Projekts, seine Aktivitdten und
der daraus resultierende intellektuelle Output einen Multiplikatoreffekt  zur
Sensibilisierung fur die Notwendigkeit der Sexualerziehung fur Studierende mit
Behinderungen unterstUtzen und erzielen.

Der 10-1-Bedarfsanalyse-Benchmarking-Bericht erfUllt die Erasmus+-PrioritGten for
die Entwicklung von Partnerschaften, indem er eine Zusammenarbeit fir
Innovation und den Austausch bewdhrter Verfahren aufbaut, lebenslanges Lernen
und hochwertige Bildungs- und Ausbildungsmdglichkeiten fUr Erwachsene bietet
und die Lernbedurfnisse erfGllt und Verdffentlichung von Material  fOr
Bildungsanbieter.

Die intellektuellen Ergebnisse und die Zielgruppe des P4l-Projekts (IO-2- und IO-3-
Modell-Toolkit zur Sexualerziehung, Sonderpddagogen / Beratungslehrer /
Unterlehrer / Sozialarbeiter und Lernmaterialien fOr Menschen mit geistiger
Behinderung) stehen in direktem Zusammenhang damit die Botschaft: ,,Jeder
Lernende ist gleich wichtig", wie es im Gleichstellungsbericht 2030 zu sozialer
Eingliederung und Bildung heiBt.

Die Europdische Behindertenstrategie 2020 konzentriert sich auf die Beseitigung
von Barrieren fur Menschen mit Behinderungen. Die im Rahmen des P4l-Projekts zu
redlisierenden Aktivitdten und Ergebnisse (I0-2, 10-3) stehen in direktem
Zusammenhang mit den Zielen Zugdnglichkeit, Teilhabe, Gleichstellung, Bildung
und Ausbildung, sozialer Schutz und Gesundheit.

Jeder intellektuelle Output des Projekts (10-1, 10-2, 10-3) steht in direktem
Zusammenhang mit der ErfUllung des Ziels des lebenslangen Lernens und der
Entwicklung innovativer Lehrprogramme, die benachteiligten Menschen den
Zugang zu lebenslangem Lernen und die Entwicklung ihres Wissens, ihrer

11
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Fahigkeiten und ihrer Fertigkeiten ermdglichen, sei es innerhallb oder auBerhalb der
formalen Bildung

Das Projekt zielt darauf ab, den Zugang zu Moglichkeiten des lebenslangen
Lernens fUr Menschen mit geistiger Behinderung durch ProjektaktivitGten und -
ergebnisse zu verbessern und gleichzeitig Hindernisse fUr die soziale Integration zu
beseitigen. Dies steht in direktem Zusammenhang mit den Zielen, die in den
PrioritGten der Europdischen Agenda fur Erwachsenenbildung festgelegt sind.

Die Notwendigkeit der Zusammenarbeit bei der Prévention aller Arten von Risiken
und moglichen Risiken von Menschen mit geistiger Behinderung, die als die am
starksten benachteiligten Personen der Gesellschaft gelten, ist fUr das Projekt von
groBer Bedeutung. Die UnterstUtzung aller Aspekte der sozialen Inklusion steht in
direktem Zusammenhang mit der Verwirklichung der Hauptziele des
Aktionsrahmens fUr die Entwicklung des Programms zur SexuadlitGt der
Weltgesundheitsorganisation (WHO): die Entwicklung eines integrativen und
gleichberechtigten Bildungssystems, die Ermutigung von Lehrern zur Entwicklung
von Talenten und unterstUtzende Lernumgebungen und zur allgemeinen
Verbesserung der Bildungsqualitat beizutragen.

Das Recht auf sexuelle Aufklarung fur Menschen mit Behinderungen ist im
allgemeinen Rahmen des Ubereinkommens Uber die Rechte von Menschen mit
Behinderungen (UNCRPD) in Artikel 12 verankert, in dem es um die Entdeckung
ihrer sexuellen Identitdt geht und der Zugang zu allen Arten von AufklGrung im
Zusammenhang mit Sexualitdt ermdglicht wird und dem Recht, gleichermallen
von allen Rechten im Zusammenhang mit Sexualitdt zu profitieren.

5. Methodik

Das P4l-Projekt zielt darauf ab, ein Modell/eine Methodik zur Sexualerziehung for
Menschen mit geistiger Behinderung zu entwickeln. Jede Aktivitadt, die den
Projektinhalt  darstellt, wird eine koordinierte Arbeit von Pddagogen,
Beratungsspezialisten und Familien von Menschen mit Behinderungen
ermdglichen, die die Hauptakteure der Sexualerziehung sind. Die
Partnerschaftsstruktur des Projekts besteht aus funf Organisationen (ARSU aus
Deutschland, CERA aus der Turkei, SCP aus Rumdnien, CNSE aus Spanien und
CEIPES aus Italien) aus verschiedenen europdischen Ldndern, die innovative
Studien fUr Menschen mit geistiger Behinderung und fUr andere benachteiligte

12
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Gruppen durchfUhren unter der Koordination des deutschen Partners ARSU, einer
NGO.

Menschen mit geistiger Behinderung gehodren zu den benachteiligten Gruppen
und werden daher im sozialen, geschdaftlichen und schulischen Leben von vielen
Schwierigkeiten konfrontiert. Wie bereits erwdhnt, wird die Sexualerziehung von
Menschen mit Behinderungen oft vernachldssigt, weshalb Bedarf an einer
Sexualerziehung besteht, die spezifische Lern- und Lehrmethoden und -techniken
umfasst, die ihrer Lernkompetenz angemessen sind.

Beim Vergleich der Sexualaufklarung der Partnerldnder in unseren Studien ist uns
aufgefallen, dass Deutschland und Rumdnien im Vergleich zu den anderen
Partnerldndern (TUrkei, Spanien, Italien) auf einem hdheren Niveau arbeiten. Bei
der Untersuchung der Bildungssysteme der Partnerldnder wurde jedoch
festgestellt, dass diese unterschiedliche Bildungsansdtze anwenden, es jedoch kein
Sexualpéddagogikmodell mit einem sperzifischen Ansatz oder einer bestimmten
Methodik und modularen Bildungsprogrammen fUr Menschen mit Behinderungen
in den Bildungssystemen gibt.

Der Mangel an Wissen von Auszubildenden, die im Bildungssystem mit Schilern mit
Behinderungen arbeiten, und Eltern von Menschen mit Behinderungen in Bezug
auf Sexualerziehung darUber, wie, wann und welche Methodik oder
Vorgehensweise zu vermitteln ist, macht es fur Menschen mit geistiger Behinderung
schwierig, sexuelle AufklGrung zu erhalten. Eine in NWSA-Education Sciences
verdffentlichte Studie betont die Rolle der Eltern in der Sexualerziehung. Die
meisten Eltern von Menschen mit Behinderungen stéren sich am Interesse ihrer
Kinder an Sexualitat, weil sie denken, dass ihre Kinder immer Kinder bleiben
werden. Dieser Mangel an Entschlossenheit wird im UNFPA-
Weltbevolkerungsbericht 2014 deutlich. Darin heit es, dass jedes Jahr 921.000
minderjdhrige M&dchen ein Kind zur Welt bringen und jede dritte Ehe aus
minderj@hrigen Mdadchen besteht. Ebenso ,sind rund 68 % der Madchen mit
Entwicklungs- und geistigen Behinderungen dem Risiko ausgesetzt, vor ihrem 18.
Lebensjahr sexueller Gewalt ausgesetzt zu sein®. Mit anderen Worten: Die
Wahrscheinlichkeit, dass Kinder mit Behinderungen sexuell missbraucht werden, ist
3.4-mal hoher als bei Kindern ohne Behinderung.

Der Aktionsrahmen zur Férderung sexueller Gesundheit der Vereinten Nationen
(WHO / RHR / HRP / 10.22) stellt fest, dass ein Zusammenhang zwischen Bildung und
sexueller Gesundheit besteht. Es wird betont, dass die Hauptakteure im Prozess der
Bereitstellung des Zugangs zur Sexualerziehung fur benachteiligte Gruppen,

13
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darunter Lehrer, Familien und Sozialarbeiter, ebenfalls am Schulungsprozess
teilnehmen sollten.

6. Umsetzung

Das Konsortium besteht aus funf Ldndern die unter der Koordination der ARSU
Academy, sind. Das P4l-Projekt besteht aus drei intellektuellen Outputs und
mehreren Sub-Outputs, die den ermittelten Bedarf decken.

10-1-Bedarfsanalyse und Benchmark-Bericht

Die Bedarfsanalysestudien und der Benchmark-Bericht bilden die Grundlage fur
das Sexualaufkldrungsmodell fur Menschen mit geistiger Behinderung und
bestimmen die Ausrichtung des Projekts. Die Festlegung bewdhrter Verfahren
gemeinsam mit allen Parthern wird dazu beitragen, den soziokulturellen
Standpunkt des Sexualerziehungsmodells zu ermitteln und die am besten
geeignete Methodik fur den Einsatz im Bildungsmodell zu bestimmen.

10-2- Lern-/Lehr-Toolkit zum Modell der Sexualerziehung

Das Toolkit besteht aus drei verschiedenen Modulen fUr die Hauptakteure der
Sexualpéddagogik:

1. fur Sonderpddagogen, Beratungslehrkrafte und Hilfslehrkrafte.

2. fUr die Eltern von Menschen mit geistiger Behinderung.

3. visuelles Trainingstool fir Menschen mit geistiger Behinderung.

10-3- E-Learning-Plattfform und mobile App

Die E-Learning-Plattform und die mobile App kd&nnen von Sonderpddagogen,
Beratungslehrkrafte, Hilfslehrkrdfte und  Eltern von Menschen mit  geistiger
Behinderung genutzt werden, um Folgendes zu tun:

5. um die beruflichen Fahigkeiten und Lehrmethoden der Trainer im
Zusammenhang mit der Sexualerziehung durch webbasierten Fernunterricht
zu entwickeln.

6. Um die Kompetenz der Eltern hinsichtlich effektiver
Kommunikationsfahigkeiten zwischen der Familie und dem Kind zu
verbessern.
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7. Um sicherzustellen, dass die Informationen Uber die Sexualerziehung, die
Menschen mit geistiger Behinderung in der offiziellen Lernumgebung gelernt
haben, durch das Wissen unterstUtzt werden, das die Familie in der
hduslichen Umgebung vermittelt.

Durch die wirksame Verbreitung des Sexualerziehungsmodells in ganz Europa und
durch die Sensibilisierung werden Vorurteile gegenuber der Sexualerziehung
widerlegt. DarUber hinaus wird durch die Erhdhung des AufklGrungsniveaus und
des Bewusstseins durch Sexualerziehung die Qualitdt der sexuellen Gesundheit
verbessert und das AusmalB des Missbrauchs von Menschen mit Behinderungen
verringert. Es wird auch zur Verwirklichung der Ziele im Zusammenhang mit der
Entwicklung beruflicher Kompetenzen, der sozialen Eingliederung und dem Recht
auf Zugang zu Bildung und Ausbildung beitragen, die in der Europdischen
Kommission, der WHO, Erasmus +, der UnCRpD, der Europdischen Agenda fir
Erwachsenenbildung, der Bildung 2030, UN SDG und den europdischen
Behindertenstrategien festgelegt sind.

Jede Akfivitat des Projekts wurde erstellt, um die genannten Probleme anzugehen.
Die Akfivitaten, intellektuellen Ergebnisse und Unterergebnisse des P4l-Projekts
werden letztendlich die Etablierung eines Sexualerziehungsmodells fir Menschen
mit Behinderungen sicherstellen, was dann zur SchlieBung der LUcke innerhalb der
Bildungssysteme der Partnerlédnder fUhren wird. AuBerdem wird es den
SchlUsselakteuren  ermdoglicht, koordiniert  zusammenzuarbeiten und  sich
gegenseitig zu ergdnzen. Der allgemeine Rahmen des P4l-Projekts wird die
Verwirklichung internationaler Ziele unterstitzen.

Mit einer kollaborativen Methodik werden unter Einbeziehung aller Partner
qualifizierte Ergebnisse erzielt. Durch effektive VerbreitungsaktivitGten und die
Zusammenarbeit mit Interessenvertretern auf den verschiedenen Ebenen wird das
Bewusstsein in der gesamten Bevdlkerung gescharft und sichergestellt, dass
Vorurteile abgebaut werden.

Durch eine wirksame Verbreitung des Sexualerziehungsmodells in ganz Europa und
durch Sensibilisierung werden Vorurteile gegenUber Sexualerziehung abgebaut.
Das Niveau der sexuellen Gesundheit wird sich verbessern und das AusmalB des
Missbrauchs von Menschen mit Behinderungen wird sinken, indem der Grad der
Aufklérung und des Bewusstseins durch Sexualerziehung erhdht wird.
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7. Ergebnisse

Die erwarteten Ergebnisse im P4l-Projektimplementierungsprozess sind die
Ergebnisse der Outputs und der Ziele, die als Ergebnis der im Rahmen jedes
intellektuellen Ergebnisses durchgefUhrten Aktivitdten erreicht werden.

10-1. Der Bedarfsermittlungs- und Benchmarkingbericht wird die Zusammenarbeit
zwischen den Landern férdern und Méglichkeiten fUr Innovationen und bewdhrte
Verfahren im Bereich der Sonderpddagogik bieten. 10-1 verfugt Uber zwel
verschiedene Sub-Outputs, zwei verschiedene Einstellungsskalen und einen
Benchmarking-Bericht fur Auszubildende und Eltern.

10-1.1. Die aus den Einstellungsskalen gewonnenen Ergebnisse dienen der
Ermittlung der Einstellungen und Werte von Pddagogen und Eltern zur
Sexualaufklarung fur Menschen mit Behinderungen, der Auseinandersetzung mit
der Familie und allgemeinen Umweltfaktoren. Es wird die Datenbank zur Diagnose
des Bildungsbedarfs von Menschen mit Behinderungen erstellt.

10-1.2. Die Ergebnisse der Einstellungsskalen (die Ergebnisse aus den funf Landern)
und die Identifizierung der besten Praktiken werden im Benchmarkingbericht
gesammelt, um die Struktur, den Inhalt, die soziokulturellen Unterschiede und den
Ausgangspunkt des Prozesses zur Erstellung von Module zur Sexualaufkl@rung von
Menschen mit geistiger Behinderung zu bestimmen.

10-2 Lehr- und Lern-Toolkits (fur Lehrer, Eltern und Menschen mit Behinderungen):
Das Lehrerausbildungsmodul unterstUtzt die berufliche Entwicklung der Lehrer in
Bezug auf die Lehrmethodik und den beruflichen Hintergrund zur Sexualerziehung
for Menschen mit geistigen Behinderungen

Das Schulungsmodul fUr Eltern soll die Eltern dabei unterstUtzen, Uber die
BedUrfnisse ihrer Kinder aufzukldren, ihre Fragen zur Sexualitdt zu beantworten und
die effektive Kommunikation zwischen ihnen zu unterstUtzen. Das visuelle
Trainingstool  fir  Menschen mit  geistiger Behinderung unterstUtzt  bei
SelbstlernaktivitGten aus sicherer Quelle, wodurch sichergestellt wird, dass eine
offizielle Bildungsumgebung vorhanden ist. Es wird auch die Unterrichtseinheiten
zum Thema Sexualitat im formalen Lernumfeld und in der Familie unterstUtzen.

Die Module der Sexualpddagogik, die fUr die Ausbildung von Sonderpddagogen,
Beratungslehrern und fUr Familien von Menschen mit geistiger Behinderung
vorbereitet wurden, werden auf eine E-Learning-Plattform Ubertragen. Die E-
Learning-Plattform bietet individuelle und unabhdngige Lernmdglichkeiten und
Massenbildung, wodurch die Ausgaben fUr die Ausbildung von Trainern und die

16



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Bildung von Familien, die nicht am Bildungssystem teilnehmen, reduziert werden.
DarUber hinaus werden gleiche Chancen fur Wiedereingliederung und Bildung
geschaffen. Es wird die berufliche Entwicklung von Pddagogen und
Beratungsspezialisten unterstUtzen, die mit Menschen mit geistiger Behinderung
arbeiten, indem es Multiplikatoreffekte schafft und innovative Methoden auf der
Grundlage von Informations- und Kommunikationstechnologien (IKT) in der Bildung
einsetzt. Es bietet die Moglichkeit, effektiv zwischen Pdadagogen aus
Partnerldndern zu kommunizieren. Die mobile Anwendungsoptimierung der E-
Learning-Plattform wird eine fUhrende Rolle bei der Nachhaltigkeit des Projekts
spielen und einen Zugang zu Bildung abseits der formalen Lernumgebung ohne
Leit-, Platz- oder Ressourcenbeschrdnkungen ermdglichen.

Die erwarteten mittelfristigen Auswirkungen: Eltern, Lehrkr&fte und Akteure, die eine
SchlUsselrolle in der Bildung spielen, werden komplementdre Rollen einnehmen,
anstatt ihre Verantwortung in der Sexualerziehung getrennt zu sehen und
Alternativen zueinander zu schaffen. Die Hauptzielgruppen sollen berufliche
Qualifikationen und die Fdahigkeit zum Umgang mit IKT-Tools entwickeln. Die
Sexualerziehungsmodule werden in formellen Lernumgebungen eingesetzt und
stellen sicher, dass Menschen mit geistiger Behinderung vor moglichen sexuellen
Gewalt- und Gesundheitsrisiken geschitzt werden und darUber hinaus
UnterstUtzung bei der Suche nach ihrer sexuellen Identitat erhalten.

Langfristig erwartete Auswirkungen: mit quadlifizierten Projektergebnissen und
wirksamen Verbreitungsaktivitdten wird das Projekt die Identifizierung einer lehrer-
und familienorientierten Sexualerziehung sowie Richtlinien fOr Menschen mit
Behinderungen sicherstellen. Die Sexualpddagogikmodule fur Menschen mit
Behinderungen werden in den formalen Bildungsbereich GberfUhrt.

8. Erfolge am Ende des Projekis

Den Teilnehmenden wird bewusst, dass Sexualerziehung ein Teil der sozialen
Inklusion ist und wie wichtig Sexualerziehung fUr die Gesundheit von Menschen mit
Behinderungen ist. Die Arbeitssprache im P4l-Projekt und in den Lern-, Lehr- und
Trainingsaktivitdten  (LTTA) ist  Englisch. Dadurch verbessern sich  die
Englischkenntnisse der Teilnehmer und ihr Selbstvertrauen beim Englischsprechen.
Das Wissen jedes Teilnehmers Uber Sexualerziehung und die Bedeutung von
lebenslangem Lernen, Fernunterricht und mobiler Anwendung im Bildungsbereich
wird zunehmen. Sie entwickeln Zeitmanagement-, Finanzmanagement- und
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Selbstlernfahigkeiten  und  lernen, als Team  fUr gemeinsame  Ziele
zusammenzuarbeiten. Folgende Soft Skills werden trainiert: FUhrung, Planung,
Verantwortlichkeit, Risikomanagement, Uberwachung und Kontrolle,
ergebnisorientiertes Arbeiten, kommerzielle Intelligenz, Informationsbeschaffung,
Entscheidungsfindung, Proaktivitat, Problemidsen und kritisches Denken.

Der Wissens- und Erfahrungsstand im Bereich Jugend und Sexualerziehung wird
zunehmen. Der Glaube und das Selbstvertrauen von Lehrern und Familien, dass sie
bei der Sexualerziehung mit Menschen mit Behinderungen erfolgreich sein werden,
werden zunehmen. Auch der Wunsch nach umfassenderen Projekten zur Jugend-
und Sexualaufkl@rung wird zunehmen. Die Bereitschaft und der Mut,
Verantwortung in der Arbeit mit jugendlichen Schilern und Scholerinnen mit
geistiger Behinderung zu Ubernehmen, werden zunehmen. Europdisches Wissen
und Erfahrung werden in unseren Institutionen genutzt. Es wird eine Steigerung der
Qualitadt und des Standards der Bildung und Mitarbeiterproduktivitdt geben. Mit
steigendem Erfolgsniveau von Lehrern in der Sexualerziehung wird sich ihre
Sichtweise auf den Beruf von negativ zu positiv verdndern, ihre beruflichen Defizite
werden abnehmen und sie werden toleranter gegenuber Familien und Menschen
mit Behinderungen sein und eher bereit sein, mit ihnen zu kommunizieren.

Projekterfolge der teilnehmenden Organisationen: sie haben die Mdglichkeit, zwei
Jahre lang die Sonderpddagogiksysteme der an diesem Projekt teilnehmenden
Lander zu Uberprufen. Dadurch kdnnen sie inre Organisationsfahigkeit steigern. Die
Netzwerkkapazitdten jeder teilnehmenden Organisation werden  durch
Kooperationen weiterentwickelt. Sie werden eine Mdglichkeit finden, die besten
Praktiken zu Ubertragen und die geeignete Methodik in ihr Bildungssystem zu
integrieren. P4l wird der Katalysator fur alle teilnehmenden Organisationen sein, um
neue Partnerschaften im Bereich der Sonderpddagogik und verwandten Themen
aufzubauen. Die teilnehmenden Organisationen sind direkt und indirekt an der
Verbesserung des Sonderpddagogiksystems ihres Landes beteiligt und fur die
Empfehlung von Strategien zur Verbesserung der Sonderpddagogikprogramme
verantwortlich. Daher wird das P4l-Projekt die Inspirationsquelle fur diese Studien
sein und die Arbeit unterstitzen. P4l bietet ein innovatives SexualaufklGrungsmodul
for Menschen mit Behinderungen. Daher werden die tfeilnehmenden
Organisationen (Sonder- und Allgemeinpddagogikpersonal und Verwaltung) ein
HochstmalB an Wissen Uber die Umsetzung wirksamer Programme fUr Menschen mit
Behinderungen nachweisen.

Die folgenden Aspekte werden erreicht:
A) Steigerung der Qualitat der Bildung und Ausbildung.
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B) Steigerung des Wunsches, neue Projekte umzusetzen.

C) Steigerung des Interesses an unseren Institutionen.

D) Neuorganisation der Bildungsumgebungen der Institutionen im Einklang mit
den BedUrfnissen jugendlicher Schiler und Schuilerinnen mit geistiger
Behinderung.

E) Ausbau der Zusammenarbeite mit europdischen Institutionen.

Projekterfolge der Zielgruppen des Projekts: ihre IKT-Kenntnisse werden verbessert,
die beruflichen Kompetenzen der Lehrer und ihre Erfahrungen werden
weiterentwickelt und die Eltern von Menschen mit geistiger Behinderung werden
im lebenslangen Lernsystem einbezogen. Die KommunikationsfGhigkeiten von
Eltern und Kindern mit geistiger Behinderung werden verbessert und ihre Beziehung
wird tiefer. DarUber hinaus lernen Eltern, ihre Kinder in Bezug auf Sexualitdt zu
unterrichten und anzuleiten, und ihre interkulturellen Kompetenzen werden
gestarkt. Wahrend der ProjektaktivitGten haben sie die Mdglichkeit, Kollegen zu
treffen und langfristige Freundschaften zu schlieBen. Die LTTA wird mit den Familien
zusammenarbeiten. Alle Teilnehmenden haben Zugang zu einem umfassenden
Lehrplan mit umfassender VerfUgbarkeit von Dienstleistungen im Allgemeinen und
in sonderpddagogischen Einrichtungen. Durch die Teilnahme an ProjektaktivitGten
und Informationsveranstaltungen werden die Teilnehmenden ihr Bewusstsein fir
die Rechte von Menschen mit Behinderungen schdarfen. Sie verbessern ihre
sexuelle Gesundheit und lernen sexuelle Beldstigung zu vermeiden, und ihre Eltern
lernen geeignete MaBnahmen gegen sexuelle Probleme zu ergreifen. Die
Lehrkrafte aktualisieren ihre technischen und methodischen Kompetenzen
entsprechend den BedUrfnissen von Menschen mit geistiger Behinderung.

Projektleistungen der projektrelevanten Stakeholder: Stakeholder des P4l-Projekts
sind:  Sonderschulen und -zenfren, natfionale, regionale und lokale
Sonderpddagogikbehdrden, NGOs fur Menschen mit geistiger Behinderung und
inre Eltern, internationale, nationale, regionale und lokale Organisationen, die die
Rechte von Menschen mit Behinderungen schitzen, Sozialheime, Organisationen
im  Bereich  Familien- und Sozialpolitk  sowie die  Bildungs- und
Sonderpddagogikabteilungen von Universitten. Multiplikatorveranstaltungen
bUndeln alle relevanten Parteien in einem einzigen Rahmen, um das Bewusstsein
zu scharfen. Daher wird jeder Vertreter durch das P4l-Projekt die Moglichkeit
haben, andere Interessengruppen zu treffen und neue Partnerschaften im Bereich
der Sonderp&dagogik aufzubauen.

19



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

9. Erwartete Auswirkungen des Projekis auf lokaler, regionaler,
nationaler, europaischer und/oder internationaler Ebene

Das P4l-Projekt wird das Bewusstsein der Teilnehmer fUr die Bedeutung des
lebenslangen Lernens schdarfen, um die Gemeinschaft zu stdrken, soziale
Integration zu férdern, Familien als wesentliche Partner in Bildungsprogramme fur
Kinder einzubeziehen und einen Zusammenhang zwischen dem Aufbau eines
formalen Bildungsumfelds und der Gestaltung von IKT Kompetenzen herzustellen.
Durch den Benchmark-Bericht erhalten die Teilnehmer umfassende Kenntnisse
Uber sonderpddagogische Regelungen und Umsetzungsmethoden.

Die Sexualerziehung fUr Menschen mit geistiger Behinderung wird in der Literatur
kaum thematisiert und noch weniger in praktischen Lehrpldnen fUr den Unterricht
des Fachs. Das P4l-Projekt wird einen wesentlichen Beitrag fur alle Lehrer und
Fachkrafte leisten, die im Sonderpddagogiksystem arbeiten und sich mit genau
diesem Thema auseinandersetzen. Das P4l-Projekt umfasst drei Methoden, mit
denen sexuelle Gesundheit durch AufkiGrung geférdert werden kann. Diese sind:

1. Bereitstellung von Sexualerziehung fUr Menschen mit geistiger Behinderung in
dem formalen Bildungsumfeld.

2. Schulung zum Unterrichten von Sexualerziehung fur Sonderpddagogen,
Beratungslehrkrafte, Hilfslehrkrafte, Sozialarbeiter und andere wichtige
Akteure.

3. eine Reihe von Schulungen, um den InformationsbedUrfnissen von Eltern von
Menschen mit geistiger Behinderung gerecht zu werden, die nicht an der
Schulung zum lebenslangen Lernen teilgenommen haben.

Das P4l-Projekt wird die Hauptakteure der SexualaufklGrung vereinen und die
Zusammenarbeit zwischen diesen Akteuren unterstitzen. Die
Sexualerziehungsmodule fur Menschen mit geistiger Behinderung sorgen fur eine
positive formale Lernumgebung, unterstUtzen die Leistung des Einzelnen durch die
Bereitstellung einer sicheren und unterstUtzenden Lernumgebung und erhdhen die
Qualitdt des Unterrichts auf lokaler, regionaler und nationaler Ebene. Diese
Wirkung wird sich auf nationaler und internationaler Ebene durch wirksame
Verbreitungsaktivitdten zeigen. Das Projekt wird die Strukturierung nationaler und
internationaler  Strategien  zur sozialen  Eingliederung  unterstGtzen  und
Datenbanken fur Studien zum Schutz der sexuellen Gesundheit von Menschen mit
geistiger Behinderung vorbereiten. Die Forderung des lebenslangen Lernens und
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die Gewadbhrleistung gleicher Zugangsbedingungen zur Bildung fur alle werden die
Umsetzung innovativer und IKT-basierter Ansatze in der formellen und informellen
Bildung fUr Sonderpddagogik- und Beratungslehrer sowie die Eltern von Menschen
mit geistiger Behinderung unterstutzen.

Die allgemeinen Auswirkungen auf lokaler, regionaler und nationaler Ebene:

Menschen mit geistiger Behinderung werden sich ihres eigenen Kérpers bewusster.
lhr Selbstbewusstsein wird gestarkt. Sie lernen, Verantwortung fur ihren eigenen
Koérper zu Ubernehmen. Wenn Menschen mit geistiger Behinderung die
Verdnderungen in ihrem Korper erkennen, kdénnen sie diese Verdnderungen
leichter akzeptieren. Eine Person, die sich ausreichend Uber Sexualitdt informiert
hat, wird in diesem Bereich keine falschen Informationen akzeptieren. Sie werden
in der Lage sein, allen mdglichen negativen und unangemessenen Forderungen
und Zwdngen aus ihrem Umfeld zu widerstehen. Durch die AufklGrung Uber
sexuellen Missbrauch kdénnen viele Vorfdlle leicht vermieden werden. Wenn ein
Kind schon in sehr jungem Alter erzogen wird, ist es offener fUr neue Informationen
und akzeptiert Unterschiede leichter. Wer die Bildung seiner sexuellen Identitat auf
gesunde Weise abgeschlossen hat und das andere biologische Geschlecht
erkennt, wird auch lernen, jeden zu respektieren. Eine Person, die problemlos mit
inren Eltern Uber sexuelle AufklGrung kommunizieren kann, wird eine bessere
Beziehung zu ihren Eltern aufbauen. Wenn sie lernen, sich als Person mit geistiger
Behinderung in sozialen Bereichen zu verhalten, kénnen sie sich leichter an das
soziale Leben anpassen und ihre sozialen Kompetenzen werden gestdrkt. Die
Fahigkeit der Person, ihre Rechte zu schutzen, wird sich entwickeln. Sie kUmmern
sich um ihre personliche Hygiene und Ubernehmen mehr Verantwortung fur ihre
eigene Sexualitdt. Das Risiko, sexuell missbraucht zu werden, an einer sexuell
Ubertragbaren Krankheit zu erkranken oder eine ungewollte Schwangerschaft zu
erleben, ist gering. Sie werden in der Lage sein, ihre Sexualitdt auszudricken,
gesellschaftlich akzeptierte Verhaltensweisen zu entwickeln und kontroverse
Handlungen zu reduzieren. Menschen mit geistiger Behinderung, die ihre sexuelle
Aufklarung rechtzeitig und sorgfaltig erlernen, werden den Vorteil haben, die ihnen
vermittelte Aufklarung richtig anzuwenden.

Die Teilnehmenden wenden das Gelernte auf ihr reales Leben an. Dies wird zu
einer positiven Kommunikation mit anderen fUhren. Auch die emotionale
Verfassung ihrer Familien wird positiv beeinflusst. Sie werden sich leicht an das
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Leben nach der Schule oder am Arbeitsplatz gewdhnen kénnen. Dadurch wird
auch die Motivation ihrer Familien gesteigert. Mit der Sexualerziehung wird ein
Schulungsprogramm fur Menschen mit geistiger Behinderung, ihre Familien und in
diesem Bereich tatige Fachkrafte auf lokaler, regionaler und europdischer Ebene
umgesetzt. Fachleute, die an diesem Programm teilnehmen, werden in der Lage
sein, den effektivsten Ansatz zu bieten und den unterstUtzenden Personen eine
gesunde Sexualerziehung zu ermdglichen.

Die allgemeinen Auswirkungen auf nationaler, europdischer und internationaler
Ebene:

National: Was wir wirklich brauchen und derzeit fehlt, ist ein gutes Beispiel fur ein
akademisches SexualaufklGrungsprogramm fir Menschen mit Behinderungen. Wir
brauchen ein gesondert entwickeltes Schulungsprogramm fUr Lehrer und Eltern,
das dem Ministerium fUr nationale Bildung als Modell vorgelegt wird. Dieses
Schulungsprogramm, das eine Datenanalyse und eine breite Anwendung umfasst,
wird als Modell fUr die wissenschaftliche Forschung und die Presse dienen.

Europa und international: das mit internationalen Partnern entwickelte
SexualaufklGrungsprogramm wird einen positiven Beitrag zur sozialen Eingliederung
benachteiligter Menschen leisten, die am Entwicklungsplan der Europdischen
Union teilnehmen. Da es sich um ein gemeinsam mit Partnern mit
unterschiedlichen kulturellen Besonderheiten entwickeltes Programm handelt, wird
es auf internationaler Ebene allgemein zugdnglich sein und bei Bedarf in
verschiedenen Landern eingesetzt werden.

1 Aufbau und Ausbau eines organisatorischen Kooperationsnetzwerkes im
Rahmen der AktivitGten auf lokaler, regionaler, nationaler und europdischer
Ebene.

2 die Zusammenarbeit zwischen Partnern und relevanten Interessengruppen
wird den Austausch und Zugriff auf die relevanten Daten im
Sonderpddagogiksystem erleichtern.

3 die Auswirkungen soziokultureller Strukturen in der Sexualerziehung werden
deutlich.

4 die ProjektaktivitGten und -ergebnisse werden die Qualitédt und das Ansehen
der Partnerorganisationen des Projekts erhdhen.
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5 das Projekt fordert den Respekt vor jedem Menschen in der Gesellschaft und
deren Menschenrechte indem durch den Aktivitdten ein Bewusstsein
geschaffen wird.

6 der innovative Ansatz und die Teamarbeit werden die Lebensqualitdt von
Menschen mit geistiger Behinderung verbessern und die Gesellschaft wird
auf nationaler und internationaler Ebene viel toleranter, aufgeschlossener
und unterstUtzender gegenUber Sexualerziehung werden.

7 die Zahl qualifizierter Fachkrafte, die Menschen mit geistiger Behinderung
sexuelle Aufkl@rung erteilen kénnen, wird auf nationaler und europdischer
Ebene zunehmen.

8 Zielgruppen werden mit pddagogischen Hilfsmitteln geschult, die for das
technologisch fortgeschrittene Zeitalter, in dem wir leben, geeignet sind
(durch E-Learning und mobile Apps), und diese Methode wird sich in ganz
Europa im Sonderpddagogiksystem verbreiten.

9 die Sexualerziehungsmodule werden durch wirksame
VerbreitungsaktivitGten und das starke Netzwerk in  das formale
Bildungsumfeld integriert.

10 Aufgrund des Mangels an Informationen und Wissen, Uber den Menschen
mit geistiger Behinderung oft verfugen, werden sie in Situationen
hineingezogen, die zu sexuellem Missbrauch und Ausbeutung fGhren. Daher
wird das P4l-Projekt den Mangel an Informationen Gberwinden und sexuellen
Missbrauch und Ausbeutung von Menschen mit geistiger Behinderung auf
nationaler und europdischer Ebene verhindern.

10. Warum wurden Personen mit mittelschwerer und schwerer geistiger
Behinderung ausgewahit?

Menschen mit schwerer und mittelschwerer Behinderung sind eine sehr wichtige
und benachteiligte Gruppe, die besonderer Aufmerksamkeit und UnterstUtzung
bendtigt, damit sie am gesellschaftichen Leben teiinehmen, ihre Ziele
verwirklichen und von der Chancengleichheit profitieren kbnnen.Wenn man die
sexuelle Entwicklung von Menschen mit geistiger Behinderung untersucht, zeigt
sich, dass sie in derselben Reihenfolge ablduft wie bei Kindern mit gesunder
Entwicklung, jedoch je nach geistigem Entwicklungsstand langsamer ist. Menschen
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mit Behinderungen haben wie alle anderen GrundbedUrfnisse wie Essen, Trinken,
Schlafen, Lieben, Liebe empfangen sowie Wertschdtzung und Anerkennung
erfahren und Teilen. Alle Korperteile wie Magen, Herz, Kreislauf- und
Nierensystem, Eierstocke und Hoden funkfionieren wie bei Menschen ohne
Behinderung. Der Unterschied besteht darin, dass ihre Kérperentwicklung verzdgert
ist. Ahnlich wie wenn sie Hunger verspiren und gefUttert werden oder wenn sie
ihren Hunger nicht ausdricken kénnen, aber Nahrung zum Leben bendtigen,
werden sie aufgrund ihrer normal funktionierenden Hormone auch sexuelle
Aktivitdten und WUnsche haben, auch wenn sie mdglicherweise nicht in der Lage
sind dricke diese auszudricken. Da Menschen mit geistiger Behinderung sich nicht
angemessen ausdricken kdnnen, ist es eine hdufige und unerwUnschte Situation,
dass sie sexuell missbraucht werden. In  den meisten traditionellen
Familienstrukturen ist das Sprechen Uber Sexualitdt immer noch ein Tabu, da viele
Familien sexuelle AufklGrung und sogar das Wort ,,Sex" meiden.

Es ist bekannt, dass Diskussionen Uber die Genitalien tabu sind, was bei vielen
Menschen SchamgefUhle, familidre und soziale Zwdnge und Traumata hervorruft.
Obwohl diese Tabus hauptsdchlich dazu dienen, Menschen mit Behinderungen
vor Themen zu schutzen, die als ,,unangemessen® gelten, ist bekannt, dass das
Schuldgefuhl, das bei einem Problem mit den Genitalien entsteht, das persdnliche
Selbstwertgefuhl stark schéadigt und zu psychischen und physischen Stérungen
fOhren kann. Es wird beobachtet, dass diese UnterdrGckung und dieser
besch@dmende Ansatz hauptsdchlich auf die unzureichende Information der
Familie sowie auf religiosen oder kulturellen Druck zurGckzufUhren sind. Das
Interesse an unterdrickten und verbotenen Themen wird immer gréBer und
Unwissenheit wird diese Interesse nicht verringern. Obwohl die Tabuisierung der
Sexualitdt im Namen des Schutzes erfolgt, ist der Schaden, den sie anrichtet, groB.
Die Sensibilisierung fur Menschen mit Behinderungen erhéht unsere Chancen, sie
zu schutzen. Diese Regel gilt fUr alle, Menschen mit und ohne Behinderungen.

Aufgrund der Forschungsergebnisse und der Ergebnisse der Treffen, die wir mit
unseren Partnern in Deutschland, Italien, der Turkei und Rumdnien mit den Familien
von Menschen mit Behinderungen und den Lehrkraften, die mit ihnen arbeiten,
haftten, kam man zu dem Schluss, dass Menschen mit Behinderungen nicht
genugend Informationen Uber sexuelle Themen bekommen. Es ist bekannt, dass
Menschen mit Behinderungen seltener Informationen von Freunden und Eltern
erhalten. Tatséchlich haben Menschen mit Behinderung durchschnittlich nicht so
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viele soziale Kontakte wie Menschen ohne Behinderung. Sie haben Grenzen beim
Verstehen und Bewerten von Informationen und Ereignissen. Menschen mit
geistiger Behinderung haben eine unterschiedliche sexuelle Entwicklung. Allerdings
bringen diese erlebten Unterschiede in der sexuellen Entwicklung auch
Verantwortungen mit sich, die darin bestehen, dass sowohl die Eltern als auch die
Menschen selbst eine bewusste und verantwortungsvolle Bildung bedurfen.

Zundchst sollten die Phasen der sexuellen Entwicklung bekannt sein, die
aufgetretenen Probleme sollten identifiziert werden und anschlieBend sollte fUr
eine entsprechende Aufkldrung gesorgt werden. Laut Yazgan ynang, Bilgin und
Atycy (2007) ist der geeignetste Ort fUr sexuelle Aufkldrung die Familie,
und eines der wichtigsten Ziele der sexuellen Aufkldrung besteht darin, dem Kind
dabei zu helfen, eine gesunde Einstellung zu seinem Koérper und seinen
korperlichen Aktivitdten zu entwickeln. In vielen Ldndern mdchten Eltern die
sexuelle Entwicklung ihrer Kinder unterstUtzen, obwohl sie nicht Uber ausreichende
Informationen Uber die sexuellen Entwicklungsmerkmale von Kindern mit geistiger
Behinderung verfugen. Allerdings ist die Zahl der Menschen und Institutionen, bei
denen sie diesbezUglich um UnterstUtzung bitten kdnnen, leider immer noch
unzureichend. Eltern sollten Familienbildungsprogramme zum Thema Sexualitat
besuchen, die die kbrperlichen, emotionalen, sozialen und sexuellen
Verdnderungen erkldren, die Kinder mit geistiger Behinderung wdhrend der
Pubertat erleben. Es darf nicht vergessen werden, dass Sexualitdt im Leben von
Menschen mit geistiger Behinderung einen wichtigen Platz einnimmt. Aus diesem
Grund sollten inklusive und innovative Bildungsprogramme fur ihre koérperliche,
emotionale, soziale und sexuelle Entwicklung geschaffen und in die Entwicklung
individualisierter Bildungsprogramme einbezogen werden.

Wenn Sonderpddagogen und Psychotherapeuten oder Berufsberater in den
Studienprogrammen der UniversitGten keine ausreichend fundierte
wissenschaftliche  Ausbildung zur SexualaufklGrung von  Menschen  mit
Behinderungen erhalten, kdnnen sie Familien von Menschen mit Behinderungen
nicht ausreichen Uber die Sexualitat inrer Kinder beraten.

Mit diesem Projekt:
® wird ein Ausbildungsprogramm fUr Sonderpddagogiklehrkrafte  und
psychologische oder Berater entwickelt, die im Bereich der
Sonderpddagogik tatig sind und Familien eine gesunde Beratung anbieten.
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® wird die Entwicklung eines strukturierten Schulungsprogrammes fur Familien
und die gesunde Sexualerziehung von Menschen mit Behinderungen
angestrebt.

11. Die Herausforderung der Sexualerziehung

BeduUrfnisse werden in Grundbedurfnisse (z. B. Nahrung, Schlaf, Waschen) und
sekunddre Bedurfnisse (z. B. sexuelle BedUrfnisse und WUnsche, Kommunikation mit
anderen und intellektuelle Entwicklung) unterteilt. Die Sichtweisen der Menschen
auf  Sexualitdt sind  aufgrund von  Faktoren  wie  Religion,  Kultur,
Bildungsniveau und individuellen Erfahrungen unterschiedlich und ihnen wird eine
unterschiedliche Wichtigkeit zugeschrieben. Der Wunsch nach sexueller Aufkldrung
konnte je nach Situation als unndtiges oder luxuridses Bedurfnis fUr eine Person mit
Behinderung angesehen werden, die gerade dabei ist, inre Sexualitdt und sexuelle
Gesundheit zu entdecken. Lediglich zwei von 5.500 Artikeln, die sich hauptsdchlich
der Kommunikation mit Jugendlichen Uber Sexualitdt widmen, konzentrieren sich
auf Menschen mit Behinderungen und untersuchen ihnre Kommunikation.

Aufklarung Uber sexuelle Gesundheit ist in vielen Ladndern kein Teil der offentlichen
Gesundheitserziehung. Dies bedeutet, dass Menschen mit geistiger Behinderung
die fUr die Entwicklung ihrer sexuellen Identitdt notwendigen Informationen
vorenthalten werden und sie besonders anfdllig fur sexuellen Missbrauch sind.
Es fallt innen schwer, offen ,,Nein* zu sagen, da sie sich unsicher und unerwUnscht
fOhlen. Studien zeigen, dass Menschen mit geistiger Behinderung siebenmal
haufiger sexuell missbraucht werden als Gleichaltrige ohne geistige Behinderung
(siehe Referenz 10).

12. Sexuelle Verhaltensprobleme bei Menschen mit geistiger
Behinderung

Masturbieren in der Offentlichkeit, Spielen mit den eigenen Genitalien, BerUhren
der Genitalien oder des Kdrpers einer anderen Person, hdufiges und langes
Masturbieren sowie der Wunsch, Sex mit jungeren Menschen oder Fremden zu
haben, kdnnen zu Traumata und  Ausgrenzung fUuhren.  Sexuelle
Verhaltensprobleme kdnnen auf einen Mangel an angemessener Sexualerziehung
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zurUckzufUhren sein. Der Einzelne lernt dann nicht mehr Uber gesellschaftlich
akzeptierte Verhaltensweisen und angemessene sexuelle Etikette.

13. Missverstandnisse Uber Sexualitat und Menschen mit
Behinderungen

Menschen mit Behinderungen gewdhnen sich an ihre Behinderungen und passen
ihr Leben entsprechend an. Sie erwerben neue Fdhigkeiten und leben ein
alternatives Leben. Der Gedanke, dass sich Menschen mit Behinderungen nur
dann wohler und glUcklicher fUhlen, wenn sie umgeben von anderen Menschen
mit Behinderungen sind und deshalb zu tun als ware das der einzige Grund das sie
seit Jahrzehnten von der Gesellschaft abgeschnitten werden, in ihren HGusern
eingesperrt werden, Bildung in anderen Schulen bekommen und ein isoliertes
Leben auBerhalb der Gesellschaft leben ist moralisch inakzeptabel. Wie andere
Menschen in der Gesellschaft wadhlen auch Menschen mit Behinderungen
ihre Freunde und Angehdrigen nach Kriterien wie gemeinsamen Interessen,
Freuden und Werten aus und nicht danach, ob sie behindert sind oder nicht.
Wenn von Natur aus neugierige Kinder daran gehindert werden, Fragen zu
Behinderungen oder Menschen mit Behinderungen zu stellen, wird die Situation zu
einem Tabu. Die angemessene Beantwortung der Fragen von Kindern stellt sicher,
dass sie in Zukunft weniger vorurteilsbehaftete Menschen sind, wdhrend
gleichzeitig viele Menschen mit Behinderungen nicht davor zurUckschrecken,
Fragen von Kindern zu beantworten.

Menschen mit geistiger Behinderung versuchen, ihr Leben wie alle anderen zu
leben. Sie gehen zur Schule, arbeiten, kochen, waschen Wdasche, gehen
einkaufen, verlieben sich, kissen sich, haben Sex, heiraten, bekommen Kinder,
werden witend, fluchen, weinen, lachen und haben Vorurteile, Uberzeugungen
und Werte. Kurz gesagt, sie leben wie alle anderen. Die Tatsache, dass sie Uber
unterschiedliche Methoden oder Hilfsmittel zur Bewdltigung einiger alltaglicher
Aufgaben verfugen, bedeutet nicht, dass Menschen mit Behinderungen ein véllig
anderes Leben fUhren.

Das gréBte Hindernis im Leben von Menschen mit Behinderungen ist die Annahme,
dass sie eine negative soziale Einstellung haben und kein Sexualleben fGhren. Der
Glaube, dass viele Menschen mit Behinderungen kein Sexualleben fUhren kéonnen,
ist nicht wahr. Menschen mit Behinderungen haben wie alle anderen auch
sexuelle Triebe. Jeder kann seine Sexualitat erfahren, indem er sexuelle Aktivitaten
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an sich selbst anpasst. Sex ist fUr alle da und es gibt keine Regeln, die regeln, was
Sexualitat sein sollte, auBer Zustimmung, Respekt und Sicherheit.

Anziehung ist vor allem eine Bindung zwischen zwei Menschen. Was Menschen
zueinander hinzieht, ist einzigartig und wird durch ihre Persdnlichkeit, Geschichte,
Timing und Fantasien ausgeldst. TatsGchlich hat die Idee von ,Schdnheit”
moglicherweise nichts damit zu tun. Der Glaube, dass Menschen mit
Behinderungen nicht sexuell attraktiv und schdn seien, ist nicht wahr.

Ein weiteres Hindernis ist der Glaube, dass sie nicht frei von ,,persénlicher FUrsorge”
sein kdnnen und stdndig auf die UnterstUtzung anderer angewiesen sind. Sexualitat
hilft den Menschen, miteinander zu kommunizieren, und sie ist eine menschliche
Notwendigkeit. Beim Sex kann man sich leicht vorstellen, dass es nur um Liebe
geht, aber es ist mehr als das. Es umfasst alle GefUhle, Vorstellungen und
Einstellungen, einschlieflich des Wohlbefindens im eigenen Kdrper und des
Verliebens sowie sexueller Intimitat. Die sexuellen Bedurfnisse von Menschen mit
Behinderungen werden selten berucksichtigt, und dieser Ansatz hat zu einer Reihe
falscher Vorstellungen und Missverst@ndnisse Uber ihre Reife und Sexualitat gefGhrt.

Das haufigste Missverst@ndnis ist, dass Menschen mit Behinderungen keine
Sexualaufkl@rung bendtigen. Sexualerziehung wird fdlschlicherweise als ein
Konzept akzeptiert, bei dem Uber Sex gelehrt wird, sexuelle Erfahrungen erlaubt
sind oder Menschen dazu ermutigt werden. Tatsé@chlich umfasst Sexualerziehung
mehr als nur Sex und ist fUr jeden notwendig. Mangelndes Wissen Uber Sexualitat ist
ein groBes Hindernis fUr diejenigen, die versuchen, ihre eigene Sexualitdt zu
verstehen. Sexualerziehung kann Menschen mit Behinderungen darUber
informieren oder sensibilisieren wie sie erfUllenden und sicheren Sex haben, sich vor
sexuell Ubertragbaren Krankheiten schiUtzen, ungewollte Schwangerschaften
verhindern und sich von Menschen fernhalten, die schlechte Absichten
haben.

28



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

14. Empfehlungen fir Eltern

Schaffen Sie eine sichere Zone fir eine offene Kommunikation mit lhrem Kind

Die Schaffung dieser sicheren Zone geht Uber die bloBe Ermutigung zu offener
Kommunikation hinaus; sie beinhaltet die Kultivierung eines Umfelds des
Vertrauens, des Verstdndnisses und der Akzeptanz. Wenn Kinder sich sicher fGhlen,
ihre Gedanken und GefUhle ohne Angst vor Verurteilung oder Konsequenzen
auszudrucken, ist es wahrscheinlicher, dass sie ein starkes Selbstwertgefuhl,
effektive Bewdltigungsmechanismen und gesunde Beziehungen entwickeln. Durch
die Férderung einer offenen und ehrlichen Kommunikation kénnen Sie die Eltern-
Kind-Bindung stérken, mehr Uber das Leben lhrer Kinder erfahren und ihnen helfen,
die Herausforderungen zu bewadaltigen, mit denen sie konfrontiert sind. Zu diesem
Iweck kdnnen die folgenden Aspekte berUcksichtigt werden:

- Akfives Zuhoren: Einer der grundlegenden Aspekte bei der Schaffung einer
sicheren Zone fur die Kommunikation ist das aktive Zuhdren. Das bedeutet, dass Sie
sich voll und ganz auf |hr Kind einlassen, wenn es spricht, und ihm lhre volle
Aufmerksamkeit schenken. Wenn Ihr Kind zum Beispiel von der Schule nach Hause
kommt und Ihnen von seinem oder ihrem Tag erzdhlen mdchte, lassen Sie
Ablenkungen wie das Telefon oder die Arbeit beiseite und hdren Sie inm/ihr aktiv
zu. Halten Sie Augenkontakt, nicken Sie mit dem Kopf und stellen Sie Folgefragen,
um zu zeigen, dass Sie wirklich daran interessiert sind, was |hr Kind zu sagen hat.

- Urteilsfreie Zone: Um ein Umfeld zu schaffen, in dem sich das Kind wohl fohlt, wenn
es sich offen duBert, ist es wichtig, Urteile und Kritik zu vermeiden. Wenn das Kind
zum Beispiel eine unpopuldre Meinung duBert, sollten Sie sich einen Moment Zeit
nehmen, um die Argumente des Kindes zu verstehen, anstatt ihm/ihr sofort zu
widersprechen oder seinen/ihren Standpunkt abzulehnen. Reagieren Sie
unvoreingenommen und sagen Sie etwas wie: "lch sehe, du hast viel darGber
nachgedacht. Kannst du mir erklGren, warum du so denkste" Dies ermutigt sie, ihre
Gedanken zu erl@utern, ohne Angst vor Verurteilung zu haben.

- Gesprache mit offenem Ausgang: Die Forderung von Gesprdchen mit offenem
Ausgang kann dem Kind helfen, seine Ideen und GefUhle frei zu erkunden. Anstatt
geschlossene Fragen zu stellen, die eine einfache "Ja"- oder "Nein"-Antwort
hervorrufen, sollten Sie Fragen stellen, die mehr Nachdenken und Ausarbeitung
erfordern. Fragen Sie beispielsweise statt "Hattest du einen schdnen Tag?¢" lieber
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"Was ist das Interessanteste, was dir heute passiert iste". Auf diese Weise wird |hr
Kind in der Lage sein, seine Erfahrungen und Gedanken ausfUhrlicher mitzuteilen.

- Schaffen Sie einen Raum der Vertrautheit und Sicherheit, damit Ihr Kind sich Ihnen
anvertrauen kann. Nehmen Sie sich jede Woche Zeit fUur gemeinsame Aktivitaten,
wie z. B. einen Spaziergang oder eine "Zeit zum Reden". Lassen Sie |hr Kind wissen,
dass es in dieser Zeit seine/inre Meinung duBern, Fragen stellen oder seine/ihre
Sorgen besprechen kann.

- Legen Sie Grenzen und Privatsphdre fest: Um eine offene Kommunikation zu
férdern, ist es wichtig, die Grenzen und die Privatsphdre des Kindes zu respektieren.
Erlauben Sie dem Kind einen persénlichen Raum, in dem es seine Gedanken und
GefUhle unabhdngig verarbeiten kann. Klopfen Sie an die ZimmertUr des Kindes.
Indem Sie die Grenzen des Kindes respektieren, schaffen Sie Vertrauen und geben
ihm die Freiheit, seine eigenen Gedanken und Erfahrungen zu erforschen.

Wenn Sie diese Tipps in die Praxis umsetzen, kann die Familie eine sichere Zone der
offenen Kommunikation schaffen, die der Beziehung zwischen Eltern und Kindern in
vielerlei Hinsicht férderlich sein wird. Auf diese Weise haben Sie den Raum, in dem
Sie lhrem Kind zum Beispiel beibringen kénnen, Grenzen zu setzen und "Nein" zu
sagen.

15. Entwicklungsmerkmale von Menschen mit Behinderungen

Es ist wichtig zu beachten, dass der Begriff ,,geistig behindert* als veraltet und
beleidigend gilt. Stattdessen lautet die bevorzugte Formulierung ,Menschen mit

geistigen oder entwicklungsbedingten Behinderungen®. Geistige oder
entwicklungsbedingte Behinderungen umfassen ein breites Spekirum an
Erkrankungen und Fahigkeiten. Menschen mit geistiger oder

entwicklungsbedingter Behinderung sind vielfdltig und ihre Entwicklungsmerkmale
kénnen erheblich variieren. Hier sind einige allgemeine Entwicklungsmerkmale, die
haufig mit Personen mit geistigen oder entwicklungsbedingten Behinderungen in
Verbindung gebracht werden:

Kognitive Entwicklung:

Geistige Behinderungen kénnen leicht bis schwer sein. Einige Personen verflgen
moglicherweise Uber eingeschrankte kognitive Fahigkeiten, wdhrend andere
moglicherweise Uber hodhere kognitive Fdhigkeiten verfugen. Die Lern- und
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Probleml&sungsfdhigkeiten kdnnen fur manche Personen langsamer oder
anspruchsvoller sein.

Sprache und Kommunikation:

Manche Personen haben moglicherweise Schwierigkeiten mit der Ausdrucks- und
Aufnahmefdhigkeit der Sprache.

Die Kommunikationsherausforderungen kénnen unterschiedlich sein, wobei einige
Personen nur Uber eingeschrénkte verbale Kommunikation verfugen, wdé&hrend
andere moglicherweise alternative Kommunikationsmethoden wie
Gebdrdensprache oder Gerdte zur unterstUtzenden und alternativen
Kommunikation verwenden.

Motorische Fahigkeiten:

Bei einigen Personen kann die motorische Entwicklung verzdgert oder
beeintrdchtigt sein. Feinmotorische Fahigkeiten (wie Schreiben und Zukndpfen von
Kleidung) und grobmotorische Fdhigkeiten (wie Gehen und Laufen) kénnen in
unterschiedlichem MaBe beeintrdchtigt sein.

Soziale und emotionale Entwicklung:

Soziale Interaktionen und Beziehungen kénnen fUir manche Menschen eine
Herausforderung darstellen. Die emotionale Entwicklung kann unterschiedlich sein,
wobei manche Menschen Emotionen auf eine Weise erleben, die sich von der
typischen Bevdlkerung unterscheiden kann.

Adaptives Verhalten:

Adaptives Verhalten bezieht sich auf Fdhigkeiten des taglichen Lebens wie
SelbstfUrsorge, Kommunikation und unabhdngiges Leben. Einige Personen
bendtigen mdglicherweise fortlaufende UnterstUtzung, um diese Fdhigkeiten zu
entwickeln und aufrechtzuerhalten.

Unabhangigkeit und Selbstbestimmung:

Manche Menschen bendtigen madglicherweise UnterstGtzung, um Entscheidungen
zu treffen, Ziele zu setzen und so unabhdngig wie maoglich zu leben.
Selbstbestimmung und Autonomie kdnnen Schwerpunkte fUr diejenigen sein, die
Menschen mit geistigen oder entwicklungsbedingten Behinderungen unterstitzen.

Sensorische Verarbeitung:

Unterschiede in der sensorischen Verarbeitung kdnnen bei Menschen mit
Entwicklungsstérungen  hdufig  auftreten.  Manche  Personen  reagieren
maoglicherweise Uber oder unter auf Sinnesreize.
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Verhalten und emotionale Regulierung:

Bei einigen Personen kdnnen herausfordernde Verhaltensweisen wie Aggression
oder Selbstverletzung auftreten. Das Verstehen und Bewdltigen dieser
Verhaltensweisen ist ein wichtiger Aspekt der UnterstUtzung und Intervention.

Gesundheitliche und medizinische Bedenken:

Manche Menschen mit geistigen oder entwicklungsbedingten Behinderungen
haben moglicherweise besondere gesundheitliche und medizinische BeduUrfnisse,
die Aufmerksamkeit und Pflege erfordern.

Es ist wichtig, sich daran zu erinnern, dass jeder Mensch einzigartig ist und dass sich
diese Eigenschaften bei jedem Menschen unterschiedlich manifestieren kdnnen.
UnterstUtzung und Intervention sollten auf die spezifischen Bedurfnisse und Stdrken
des Einzelnen zugeschnitten sein. DarUber hinaus ist die Verwendung einer
respektvollen und personenorientieren Sprache bei der Diskussion Uber Menschen
mit geistigen oder entwicklungsbedingten Behinderungen von entscheidender
Bedeutung.

15.1. Entwicklungsmerkmale von Menschen mit leichten geistigen
Behinderungen

Personen mit leichten geistigen Behinderungen, die oft als geistige
Entwicklungsstérung (IDD) bezeichnet werden, weisen eine Vielzahl von
Merkmalen auf, die sie von der Allgemeinbevdlkerung unterscheiden. Diese
Eigenschaften k&dnnen von Person zu Person sehr unterschiedlich sein.

Eine geistige Behinderung ist eine Stérung, die durch eine unterdurchschnittliche
geistige Leistungsfahigkeit und einen Mangel an Fdhigkeiten gekennzeichnet ist,
die fUr ein unabhdngiges tagliches Leben erforderlich sind. Der Zustand beginnt in
der Entwicklungsphase.

Zu den allgemeinen geistigen Fahigkeiten, die zur Diagnose einer geistigen
Behinderung untersucht werden, gehdéren Argumentation, Problemldsung,
Planung, abstraktes Denken, Urteilsvermdgen, Lernen aus Anleitung und Erfahrung
sowie praktisches Verstdndnis. Diese Fdhigkeiten werden mithilfe von individuell
durchgefGhrten Intelligenztests durch einen ausgebildeten Kliniker oder einer
ausgebildeten Klinikerin gemessen. DarUber hinaus kénnen Menschen mit geistiger
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Behinderung Schwierigkeiten mit den Fdhigkeiten haben, die sie bendtfigen, um
das tagliche Leben navigieren zu kdnnen, wie Kommunikation, soziale Teilhabe
und unabhdngiges Leben ohne standige UnterstUtzung.

Wdahrend frUhere Versionen des DSM (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders; englisch fur ,diagnostischer und statistischer Leitfaden psychischer
Stérungen”) den Schweregrad der geistigen Behinderung anhand des IQ-Werts
definierten, wird der Schweregrad nun durch die Fdhigkeit definiert, die
Anforderungen des taglichen Lebens im Vergleich zu Gleichaltrigen zu erflllen. Der
Schweregrad der geistigen Behinderung wird in die Kategorien ,leicht”,
»mittelschwer", »schwer” und ~SsChwerwiegend"” eingeteilt. Bildung,
Berufsausbildung, UnterstUtzung durch die Familie sowie individuelle Merkmale wie
Motivation und Persdnlichkeit kdnnen dazu beitragen, dass sich Menschen mit
einer geistigen Behinderung an die Anforderungen des Allfags anpassen kdnnen.

Zu den weiteren Verhaltensmerkmalen, die mit einer geistigen Behinderung in
Zusammenhang stehen — aber nicht als Kriterien fUr eine Diagnose gelten —
gehdren Aggressivitat, Abhdngigkeit, Impulsivitdt, Leichtglaubigkeit, Passivitat,
Selbstverletzung, Sturheit, geringes SelbstwertgefUhl, geringe Frustrationstoleranz
und ein hohes Selbstmordrisiko. Bei Menschen mit geistiger Behinderung kommt es
haufig vor, dass gleichzeitig geistige, neurologische, medizinische und kdrperliche
Erkrankungen auftreten. Beispielsweise sind andere psychische Stérungen und
Epilepsie bei Menschen mit geistiger Behinderung drei- bis viermal haufiger als bei
Menschen ohne geistiger Behinderung. Wenn eine genetische Erkrankung die
geistige Behinderung verursacht hat, kann die Person auch andere
Beeintrdchtigungen haben.

Symptome

NichterfUllung der intellektuellen Entwicklungsmerkmale.

Schwierigkeiten beim Erlernen akademischer Fahigkeiten.

Mangel an Neugier.

Unreife in sozialen Interaktionen im Vergleich zu Gleichaltrigen.
Schwierigkeiten, Emotionen und Verhalten zu regulieren.

im Vergleich zu Gleichaltrigen wird bei alltdglichen Aufgaben UnterstUtzung
bendtigt.

10. begrenzte gesprochene Sprache.

W e N U

Abweichungen vom normalen Anpassungsverhalten hdngen von der Schwere der
Erkrankung ab. Eine leichte geistige Behinderung kann mit akademischen
Schwierigkeiten und einer einigermaBen konkreten Herangehensweise an die
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L&ésung von Problemen verbunden sein. Eine schwere geistige Behinderung geht
mit eingeschrankter Kommunikation und dem Bedarf an UnterstUtzung bei allen
Aktivitdten des taglichen Lebens einher.

Ursachen

Es gibt zahlreiche Ursachen fur eine geistige Behinderung, und in vielen Fallen sind
spezifische Ursachen mdglicherweise unbekannt.

Das Versagen, sich normal anzupassen und intellektuell zu wachsen, kann sich
schon frGh im Leben bemerkbar machen oder, im Falle einer leichten geistigen
Behinderung, erst im Schulalter oder spdater erkennbar werden. Eine Beurteilung
des altersgerechten Anpassungsverhaltens kann durch entwicklungsbezogene
Screeningtests erfolgen. Das VersGumnis, Entwicklungsmeilensteine zu erreichen,
deutet auf intellektuelle Defizite hin.

Eine Familie kann eine geistige Behinderung vermuten, wenn motorische
Fahigkeiten, Sprachkenntnisse und andere kognitive Fdhigkeiten sich bei einem
Kind offenbar nicht entwickeln oder sich viel langsamer entwickeln als bei
Gleichaltrigen des Kindes.

Der Grad der Beeintrdchtigung durch geistige Behinderung variiert stark und reicht
von leicht bis schwer. Der Schwerpunkt liegt heute weniger auf dem Grad der
geistigen Behinderung als vielmehr auf dem Umfang der im taglichen Leben
erforderlichen Eingriffe und Pflege.

Die Ursachen einer geistigen Behinderung lassen sich grob in mehrere Kategorien
einteilen:

11 Traumata (prénatal und postnatal), wie Sauerstoffmangel vor,
wdahrend oder nach der Geburt.

12 Infektion (angeboren und postnatal).

13  Fehlbildungen des Gehirns.

14  Chromosomenanomalien.

15  genetische Anomalien und vererbte Stoffwechselstérungen.

16  Anfallsleiden.

17  Ermdhrungsdefizite wie schwere Mangelerndhrung.

18 UmwelteinflUsse (Alkohol, andere Drogen, Giftstoffe wie Blei oder
Quecksilber, Teratogene).

19 schwere und chronische soziale Deprivation.
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15.2. Entwicklungsmerkmale von Menschen mit schwerer geistiger
Behinderung

Bei einer schweren geistigen Behinderung kann es zu erheblichen
Entwicklungsverzégerungen kommen. Sie bendtigen mehr UnterstGtzung als Kinder
mit leichten geistigen Behinderungen und verfugen Uber eingeschrénkte
Kommunikationsfdhigkeiten. Die Entwicklungsmerkmale von Menschen mit
schwerer geistiger Behinderung sind wie folgt:

® im Allgemeinen liegt der IQ zwischen 20 und 34.
erhebliche Verzégerungen in der Entwicklung.
versteht Sprache, ist aber kaum in der Lage zu kommunizieren.
kann tagliche Abldufe erlernen.
kann sehr einfache Selbstpflege lernen.
bendtigt direkte Aufsicht in sozialen Situationen.
Nur etwa drei bis vier Prozent derjenigen, bei denen eine geistige Behinderung
diagnostiziert wurde, fallen in die schwere Kategorie. Diese Menschen kdnnen nur
auf den grundlegendsten Ebenen kommunizieren. Sie kbnnen nicht alle AktivitGten
zur SelbstfUrsorge selbststéndig durchfUhren und bendtigen tagliche Aufsicht und
UnterstUtzung. Die meisten Menschen dieser Kategorie kbnnen kein unabhdngiges
Leben fUhren und mussen in einer Wohngruppe leben.

Menschen mit schwerer geistiger Behinderung haben ein durchschnittliches
geistiges Alter zwischen drei und sechs Jahren. Zur Kommunikation nutzen sie
einzelne Worter, Satze und/oder Gesten. Sie profitieren von taglicher Betreuung
und UnterstUtzung bei Aktivitdten und im Alltag.

Die Uberwindung einer schweren geistigen Behinderung ist ein komplexer und
herausfordernder Weg, der modglicherweise nicht zu einer vollstGndigen
Umkehrung der Behinderung fUhrt. Allerdings kdnnen Menschen mit schweren
geistigen Behinderungen mit angemessener UnterstUtzung und Interventionen
erhebliche Fortschritfte machen und ein erfulltes Leben fUhren. Hier sind einige
Méglichkeiten, ihre Entwicklung zu erleichtern und ihre Lebensqualitdt zu
verbessern:

FrGhintervention:

FrUhinterventionsdienste sind von entscheidender Bedeutung, um Menschen mit
geistiger Behinderung bereits in jungen Jahren UnterstUtzung und Ressourcen
bereitzustellen. FrOhe Interventionen kénnen Sprachtherapie, Ergotherapie,
Physiotherapie und p&dagogische UnterstUtzung umfassen.
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Fachausbildung:

Melden Sie Menschen mit schweren geistigen Behinderungen fir spezielle
Bildungsprogramme an, die auf ihre individuellen BedUrfnisse zugeschnitten sind.
Individualisierte Bildungspl&ne (IEPs) kédnnen dabei helfen, die Bildungserfahrung
an die Fahigkeiten jeder Person anzupassen.

Kommunikationsunterstitzung:

Nutzen Sie alternative  Kommunikationsmethoden, um  Personen  mit
eingeschrankten verbalen Fdhigkeiten dabei zu helfen, sich auszudricken.
Augmentative und alternative Kommunikationsgerate und -systeme (AAC) kdnnen
wertvolle Werkzeuge sein.

Verhaltensunterstitzung:

Implementieren Sie Verhaltensinterventionen, um herausfordernde
Verhaltensweisen anzugehen und die emotionale Regulierung zu férdern.
Verhaltenspldne, positive VerhaltensunterstUtzung und Therapien wie die
Angewandte Verhaltensanalyse (ABA) kbnnen wirksam sein.

Medizinische und therapeutische Betreuung:

RegelmdBige darztliche Untersuchungen und eine angemessene medizinische
Versorgung sind unerl@sslich, um alle gesundheitlichen Probleme zu bewdltigen,
die mit einer geistigen Behinderung einhergehen kénnen. Beschaftigungs-, Sprach-
und Physiotherapie k&dnnen Fahigkeiten und Unabhdngigkeit verbessern.

Unterstitzende Technologie:

Nutzen Sie unterstUtzende Technologien und Gerate, um Kommunikation, Mobilitat
und alltédgliche AkfivitGten zu unterstUtzen. Diese Technologien kdénnen die
Unabhdngigkeit und Lebensqualitat verbessern.

Unterstitzende Umgebung:

Schaffen Sie ein unterstUtzendes und integratives Umfeld, das die Wirde und
Rechte von Menschen mit geistiger Behinderung respektiert. Bieten Sie soziale
Interaktionen und MOoglichkeiten fOr eine sinnvolle Beteiigung an der
Gemeinschaft.

Einbindung von Familie und Pflegepersonal:

Beziehen Sie Familien und Betreuer in die Entwicklung und Pflege des Einzelnen ein.
Sie spielen eine entscheidende Rolle bei der Bereitstellung konsequenter
UnterstOtzung und Interessenvertretung.
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Personenorientierte Planung:

Entwickeln Sie personenorientierte PlGne, die sich auf die Ziele und Stdrken des
Einzelnen konzentrieren. Diese Plédne sollten den Einzelnen, seine Familie und ein
Team von Fachleuten einbeziehen, um sinnvolle Lebensergebnisse zu ermitteln und
darauf hinzuarbeiten.

Rechtlicher Schutz und Interessenveriretung:

Beachten Sie den gesetzlichen Schutz und die Rechte von Menschen mit geistiger
Behinderung. Dazu kdénnen der Americans with Disabilities Act (ADA) und der
Individuals with Disabilities Education Act (IDEA) gehdren. Verfechten Sie die
Rechte und Inklusion von Menschen mit geistiger Behinderung in der Gesellschaft.

Gesellschaftliches Engagement:

Férdern Sie das Engagement der Gemeinschaft durch AkfivitGten und Programme,
die Moglichkeiten fUr soziale Interaktion, Kompetenzentwicklung und ein
Zugehdrigkeitsgefuhl bieten.

Geduld und Konsequenz:
Der Fortschritt kann langsam sein und Geduld erfordern. Oftmals sind konsequente,
langfristige UnterstUtzung und Interventionen notwendig.

Es ist wichtig, sich daran zu erinnern, dass das Ziel nicht unbedingt darin besteht,
die geistige Behinderung zu ,Uberwinden*, sondern darin, das Potenzial, die
Unabhdngigkeit und die Lebensqualitdt des Einzelnen zu maximieren. Der Weg
jedes Menschen ist einzigartig und der Fortschritt kann bei jedem anders gemessen
werden. DarUber hinaus ist die Bereitstellung eines liebevollen und unterstUtzenden
Umfelds fur Menschen mit schwerer geistiger Behinderung von entscheidender
Bedeutung, damit sie gedeihen und ein erfllltes Leben fUhren kdnnen.

15.3. Entwicklungsmerkmale behinderter Menschen mit Autismus-
Spekirum-Storung

Die Autismus-Spektrum-Stérung (ASD) ist eine neurologische Entwicklungsstérung,
die ein breites Spekirum an Entwicklungsmerkmalen umfasst. Wdhrend die
Merkmale von Personen mit Autismus-Spektrum-Stérung erheblich variieren
kdnnen, sind hier einige gemeinsame Entwicklungsmerkmale, die mit behinderten
Personen mit Autismus-Spektrum-Stérung verbunden sind:

37



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Herausforderungen der sozialen Kommunikation:
1. Schwierigkeiten beim Verstehen und Verwenden verbaler und nonverbaler
Kommunikation, wie Augenkontakt, Gesten und Mimik.
2. Herausforderungen beim Initieren und Aufrechterhalten von Gesprdchen,
beim Verstehen sozialer Signale und bei der Teilnahme an gegenseitigen
Interaktionen.

Wiederkehrende Verhaltensweisen und Interessen:
sich wiederholende Handlungen ausfUhren, wie zum Beispiel mit der Hand
flattern, schaukeln oder bestimmte Satze wiederholen.
Entwicklung intensiver und sperzifischer Interessen an bestimmten Themen,
Objekten oder Akfivitaten.

Sensorische Empfindlichkeiten:
e erhdhte oder verminderte sensorische Empfindlichkeiten, die entweder zu
sensorischem Such- oder sensorischem Vermeidungsverhalten fUhren.
e Uber- oder Unterreaktion auf Sinnesreize wie Licht, Ton, BerUhrung,
Geschmack und Geruch.

Starrheit und Routine:
e ein starkes Bedurfnis nach Vorhersehbarkeit und Gleichheit, oft begleitet von
Widerstand gegen Verdnderungen in Routinen oder Umgebungen.
e das Festhalten an bestimmten Ritualen und Routinen als Mittel zur
Bewdltigung der Welt.

Schwierigkeiten mit der Theory of Mind:
e Herausforderungen beim Verstehen und EinfUhlen in die Perspektiven und
Emotionen anderer.
e Schwierigkeiten, Sarkasmus, Ironie und andere bildliche Ausdricke zu
verstehen.

Hyperfokus und Liebe zum Detail:
e die Fahigkeit, sich intensiv auf bestimmte Aufgaben oder Interessengebiete
ZU konzentrieren.
e auBergewdhnliche Liebe zum Detail, die in bestimmten Kontexten wie
Wissenschaft oder Kunst von Vorteil sein kann.

Kommunikationsvariabilitat:

e ein breites Spekitrum an Kommunikationsfahigkeiten, das von nonverbal bis
stark verbal reicht.
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e Einige Menschen mit ASS verfUgen modglicherweise UOber gute
Sprachkenntnisse, wdhrend andere moglicherweise auf alternative
Kommunikationsmethoden angewiesen sind.

Soziale Isolation und Schwierigkeiten mit Beziehungen zu Gleichaltrigen:
e Schwierigkeiten beim Aufbau und der Pflege von Freundschaften und beim
sozialen Spielen mit Gleichaltrigen.
e eine Vorliebe fUr einsame Aktivitdten oder Interaktionen mit Erwachsenen.

Spezialisierte Talente:
e einige Menschen mit Autismus-Spekirum-Stérung verfugen maoglicherweise
Uber auBergewodhnliche Fahigkeiten oder Talente in bestimmten Bereichen
wie Mathematik, Musik, Kunst oder Auswendiglernen.

Individueller Unterstitzungsbedarf:

e Das AusmaB der erforderlichen UnterstUtzung kann stark variieren, von
minimaler UnterstGtzung bis hin zu intensiver UnterstUtzung bei
Allfagskompetenzen.

¢ MaBgeschneiderte Interventionen und Therapien sind unerldsslich, um auf
die spezifischen BeduUrfnisse des Einzelnen einzugehen.

Interessenveriretung und Unterstutzung:
¢ Menschen mit ASD profitieren oft von der Fursprache und UnterstUtzung von
Familienmitgliedern, Pddagogen und Therapeuten, die ihnen helfen, die
Herausforderungen zu meistern und Zugang zu geeigneten Diensten zu
erhalten.

Es ist wichtig zu erkennen, dass jeder Mensch mit ASD einzigartig ist und seine
Entwicklungsmerkmale variieren kdnnen. Das Verstehen und Respektieren dieser
Unterschiede ist entscheidend fUr die Bereitstellung wirksamer UnterstUtzung und
Interventionen zur Verbesserung ihrer Lebensqualitdt und ihres Wohlbefindens.
DarUber hinaus kédnnen frGhzeitiges Eingreifen und individuelle Strategien eine
wichtige Rolle dabei spielen, Menschen mit ASD dabei zu helfen, ihr volles
Potenzial auszuschdpfen.
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15.4. Intermediare Merkmale und Entwicklungsmerkmale

Intermedidre Merkmale und Entwicklungsmerkmale sind Konzepte, die in der
Psychologie und Entwicklungsbiologie verwendet werden, um verschiedene
Aspekte der Merkmale und Entwicklung eines Individuums zu beschreiben. Hier ist
eine Ubersicht Uber jeden Begriff:

Intermedidare Merkmale:

Intermedidre Merkmale, auch als Zwischenphdnotypen bekannt, beziehen
sich auf Merkmale, die auf einer Zwischenebene der Analyse zwischen
Genen und komplexen, beobachtbaren phdnotypischen Merkmalen
existieren. Diese Merkmale werden hdaufig verwendet, um die LUcke
zwischen der genetischen Basis eines Merkmals und seiner vollstindigen
Ausprdgung zu schlieBen.

Intermedidre Merkmale kdnnen als ,Untermerkmale* oder
,Komponentenmerkmale" betrachtet werden, die zu einem komplexen
Phanotyp beitragen. Sie hadngen typischerweise direkter mit der genetischen
Variation zusammen und kdnnen auf molekularer, zellulGrer oder
physiologischer Ebene gemessen werden.

Im Kontext eines komplexen Merkmals wie Intelligenz kdnnen
Zwischenmerkmale beispielsweise Faktoren wie neuronale Konnektivitat,
kognitive Verarbeitungsgeschwindigkeit oder spezifische
Genexpressionsmuster umfassen, die mit Intelligenz verbunden sind.

Entwicklungsmerkmale:

Entwicklungsmerkmale, auch ontogenetische Merkmale genannt, beziehen
sich auf Merkmale, die sich im Laufe des Lebens eines Individuums
verdndern oder weiterentwickeln, wenn es wdchst und sich entwickelt.
Diese  Merkmale beschreiben die verschiedenen Stadien und
Verdnderungen, die ein Organismus wdhrend seiner Entwicklung durchlduft.
Entwicklungsmerkmale umfassen korperliche, kognitive, emotionale und
soziale Verdnderungen, die von der Geburt bis zum Erwachsenenalter
auftreten. Sie kdnnen Meilensteine wie motorische Entwicklung,
Spracherwerb, emotionale Regulierung und soziale Interaktionen umfassen.

Das Verstdndnis von Entwicklungsmerkmalen ist  wichfig, um den
Reifungsprozess und die Faktoren zu verstehen, die das Wachstum und die
Verdnderung eines Individuums beeinflussen.
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Zusammenfassend sind Intermedidre Merkmale Merkmale, die auf einer Ebene
zwischen Genen und komplexen phdnotypischen Merkmalen liegen und als
Zwischenfaktoren dienen, die zur Ausprdgung eines Merkmals beitragen.
Andererseits beziehen sich Entwicklungsmerkmale auf die verschiedenen
Verdnderungen und Merkmale, die ein Individuum im Laufe seines Lebens
durchlduft. Beide Konzepte sind wichtig, um die Komplexitdt der menschlichen
Entwicklung und die Faktoren zu verstehen, die die Eigenschaften und Fdhigkeiten
eines Individuums beeinflussen.

16. Eltern: Bedarfsanalyse, landerubergreifende Beurteilungen

Das Projekt ,,Passion for Inclusion* unter der Leitung der ARSU Academy for Lifelong
Learning and Development Germany e.V. hat sich in Zusammenarbeit mit der
TUrkei, Italien und Rumdnien zum Ziel gesetzt, die sexuellen BedUrfnisse und
Probleme von Menschen mit Behinderungen zu erfassen. Zu diesem Zweck wurden
Eltern und Lehrkrafte, Psychologen sowie PGdagogen, Journalisten, Rechtsanwdlte
und Vertretende der Senatsverwaltung for Bildung zu Workshops vor Ort
eingeladen, um einen gegenseitigen Austausch zu ermdglichen und ihre
Bedurfnisse herauszufinden. Daher wurde im Anschluss an die Workshops in
Deutschland, Italien, der Turkei und Rumdnien eine Einstellungsskala fur Eltern
durchgefiGhrt.

16.1. Bedarfsanalyse von Eltern in Deutschland

Den Auswertungen der Einstellungsfragebdgen von Eltern zufolge sind 73 % der
Befragten weiblich und 27 % mannlich. 24 % der befragten Eltern sind zwischen 22
und 35 Jahre alt, 54 % sind zwischen 36 und 55 Jahre alt und 22 % sind 56 Jahre alt
oder dlter. Die Berufe der Eltern sind unter anderem Altenpfleger, Buchhalter,
Erzieher, Koch, Unternehmer, Soziologe und Hausfrau. Das Bildungsniveau ist relativ
unterschiedlich. Es gibt Eltern, die die Grundschule besucht haben. Viele verfigen
Uber einen Hauptschulabschluss und manche Uber einen Universitatsabschluss. 9 %
der Eltern haben ein Kind, 48 % haben zwei Kinder und 43 % haben drei oder mehr
Kinder. Auf die Frage, wie viele ihrer Kinder eine geistige Behinderung haben,
antworteten 83 % mit einem Kind. 17 % gaben an, zwei Kinder mit einer geistigen
Behinderung zu haben. 25 % haben ein Kind mit einer geistigen Behinderung im
Alter zwischen null und 10 Jahren. 46 % haben ein Kind im Alter mit einer geistigen
Behinderung zwischen 10 und 20 Jahren, 19 % haben ein Kind mit einer geistigen
Behinderung im Alter zwischen 20 und 30 Jahren und 10 % haben ein Kind mit einer
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geistigen Behinderung das Uber 30 Jahre alt ist. 39,4 % gaben an, dass ihr Kind mit
geistiger Behinderung ein Madchen ist, 47,5 % haben einen Sohn, der eine geistige
Behinderung hat, und 13,1 % haben sowohl eine Tochter als auch Sohn die eine
geistige Behinderung haben.

Tabelle 3. Hintergrundanalyse der Teinehmenden in Deutschland

Eigenschaften Prozentsatz

Biologisches Geschlecht der befragten Eltern

- weiblich 73 %

- mdannlich 27 %
Alter der befragten Eltern

- 22-35 Jahre alt 24 %

- 36-55 Jahre alt 54 %

- 56 Jahre alt oder dlter 22 %

Berufe der befragten Eltern
- Verschiedene (Altenpfleger, Buchhalter, Erzieher, Koch, Variiert
Unternehmer, Soziologe, Hausfrau, usw.)
Hochster Abschluss der befragten Eltern

- Grundschule Variiert

- Sekundarschulabschluss Variiert

- Universitatsabschluss Variiert
Anzahl der Kinder

- einKind ? %

- zwei Kinder 48 %

- drei oder mehr Kinder 43 %
Anzahl der Kinder mit geistiger Behinderung

- ein Kind mit geistiger Behinderung 83 %

- zwei Kinder mit geistiger Behinderung 17 %
Altersspanne von Kindern mit geistiger Behinderung

- 0-10 Jahre alt 25 %

- 10-20 Jahre alt 46 %

- 20-30 Jahre alt 19 %

- Uber 30 Jahre alt 10 %
Biologisches Geschlecht der Kinder mit geistiger Behinderung

- weiblich 39.4 %

- mdannlich 47,5 %

- sowohl weibliche als auch mdnnliche Kinder 13.1%
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Insgesamt stimmen in Deutschland Uber 94 % der Eltern der Aussage zu, dass sich
die sexuelle Entwicklung des Kindes mit geistiger Entwicklung nicht von der eines
Kindes ohne geistiger Behinderung unterscheidet. 21,2 % gaben an, zu wenig
Wissen Uber Sexualerziehung fur ihr Kind mit geistiger Behinderung zu haben. 31,2 %
stimmten dieser Aussage nicht zu und weitere 41,4 % blieben neutral. Etwa 36 %
stimmten der Aussage zu, dass sie ihrem Kind die ndtigen Informationen zur
Sexualaufkl@rung geben kénnen. Etwa die Hdlfte der Befragten stand dieser
Aussage neutral gegenuber und 13,1 % stimmten nicht zu. Insgesamt gaben etwa
67 % an, dass sie das Richtige tun wirden, wenn ihr Kind mit geistiger Behinderung
sexuelle Probleme hatte. 14,1 % standen dieser Aussage neutral gegenuber. Ein
kleiner Teil verneinte diese Aussage. Insgesamt stimmten etwa 96 % der Aussage
zu, dass sie sich der kérperlichen Verédnderungen bewusst sind, die ihre Kinder
wdahrend der Pubertdt durchmachen. Fast 100 % stimmten der Aussage zu, dass
das Kind mit geistiger Behinderung nicht zulassen sollte, dass sein Korper berGhrt
wird (auBer durch Eltern oder Vertrauenspersonen). Insgesamt stimmten etwa 80 %
der Aussage zu, dass es fur sie vollig in Ordnung sei, dass ihre Kinder mit geistiger
Behinderung einen Rasierer fUr ihre intimen Korperbereiche verwenden. Etwa 13 %
standen dieser Aussage neutral gegenuber, der Rest verneinte diese Aussage.
Etwa 77 % gaben an, dass sexuell Ubertragbare Krankheiten nur bei sexuellem
Kontakt auftreten kdnnen. 22 % blieben neutral. Fast 100 % der befragten Eltern
gaben an, dass ihr Kind mit geistiger Behinderung bei der Sexualaufkldrung soziale
UnterstUtzung durch Organisationen, etc. bendtige. Dass die sexuellen Probleme
nicht durch Sexualaufkldrung in den Griff zu bekommen sind, bestritten insgesamt
rund 85 %. Allerdings stimmten 6 % dieser Aussage zu und weitere 7 % blieben
neutral.

Ein heikles Thema ist die Einstellung der Familie zur Sexualitédt und inwieweit diese
Einstellung auch das sexuelle Bewusstsein und die AufklGdrung des Kindes
beeinflusst. Negative Einstellungen scheinen auch einen negativen Einfluss auf die
Sexualerziehung zu haben; dieser Aussage stimmten alle Teilinehmenden zu. Die
ndchste Frage war, ob sich Kinder mit geistiger Behinderung ihres Bedarfs an
sexueller Aufkl@rung bewusst sind. Insgesamt beantworteten rund 67 % diese
Aussage mit ,,Nein“. Etwa 15 % stimmten zu und 17 % blieben neutral. Fast alle
Teilnehmenden waren sich einig, dass Medien (Fernsehen, Zeitungen,
Publikationen) fur die Bildung unverzichtbar sind und gut genutzt werden kdénnen.
Die ndchste Frage war, ob Menschen mit geistiger Behinderung nach der
Sexualaufkl@rung eher die Privatsphdre anderer Menschen respektieren wurden.
Etwa 77 % blieben neutral, weitere 19 % antworteten mit ,, Ja“. Der Rest verneinte
dies. Die letzte Frage war, ob sich das Verhalten gegenUber dem anderen
biologischen Geschlecht nach der Sexualaufkldrung é&ndern wurde. Insgesamt
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stimmten rund 94 % dieser Aussage zu. Etwa 5 % standen dieser Aussage neutral
gegenuber und 1 % verneinte diese Aussage.

Tabelle 4. Analyse der Einstellungen und Uberzeugungen in Deutschland

Einstellungen und Uberzeugungen Prozentsatz

Glaubt, dass sich die sexuelle Entwicklung eines Kindes mit einer > 94 %
geistigen Behinderung nicht von der eines Kindes ohne geistiger
Behinderung unterscheidet

Hat das Gefihl, zu wenig Wissen Uber Sexualerziehung fur ihr Kind zu | 21,2 %
haben

Ist nicht damit einverstanden, zu wenig Wissen Uber Sexualerziehung 31,2 %
zu haben

Neutral gegenuber mangelndem Wissen Uber Sexualerziehung 41,4 %
Glaubt, dass sie ihrem Kind die notwendige sexuelle Aufkldrung 36 %
bieten kdnnen

Neutral hinsichtlich inrer Fahigkeit, sexuelle AufklGrung anzubieten 50 %
Glaubt, dass sie ihrem Kind nicht die notwendige sexuelle 13,1 %
Aufklarung bieten kdnnen

Hat Selbstvertrauen im Umgang mit den sexuellen Problemen ihres 67 %
Kindes

Neutral im Umgang mit den sexuellen Problemen ihres Kindes 14,1 %
Sind nicht damit einverstanden, mit den sexuellen Problemen ihres <1 %
Kindes umgehen zu kbnnen

Hat Bewusstsein fUr koérperliche Veré@nderungen wdahrend der >96 %
Pubertat

Stimmt, dass sein/ihr Kind nicht zulassen sollte, dass ihr Kérper berthrt  100%
wird (auBer durch Eltern oder Vertrauenspersonen).

FOr ihr Kind ist es aokzeptabel, einen Rasierer foOr intime 80 %
Korperbereiche zu verwenden

Neutralitdt gegenuber der Verwendung eines Rasierers fur intime 13 %
Kdrperbereiche

Ist nicht damit einverstanden, dass ihr/sein Kind einen Rasierer fir <1 %
intime Korperbereiche zu verwenden

Glaube, dass sexuell Ubertragbare Krankheiten nur bei sexuellem 77 %
Kontakt auftreten kénnen

Neutral gegenuber der Entstehung sexuell Ubertragbarer 22 %
Krankheiten

Denkt, dass ihr/sein Kind wdhrend der Sexualerziehung soziale 100%
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UnterstUtzung bendftigt

Glaubt, dass sexuelle Probleme nicht durch Sexualerziehung 85 %
kontrolliert werden kénnen

Stimmt zu, dass sich negative Einstellungen negativ auf die 100%
Sexualerziehung auswirken

Hat Bewusstsein fur das BeduUrfnis ihres/seines Kindes nach sexueller 67 %
Aufklarung

Stimmt zu, dass Medien fUr die Bildung unerldsslich sind 100%
Uberzeugt, dass sexuelle Aufklédrung zu mehr Respekt vor der 19 %
Privatsphdre anderer fOhrt

Neutral hinsichtlich der Auswirkungen von sexueller AufklGrung auf 77 %
die Achtung der Privatsphare

Denkt nicht, das sexuelle Aufkldrung eine Auswirkung auf die 4%
Achtung der Privatsphdre hat

Glaubt, dass das Verhalten gegenUber dem anderen biologischen 94 %
Geschlecht nach der Sexualaufkldrung anders sein wurde

Neutral gegenuber Verhaltensinderungen gegentber des anderen 5%
biologischen Geschlechts nach SexualaufklGrung

Glaubt nicht, dass das Verhalten gegentber dem anderen 1%
biologischen Geschlecht nach der Sexualaufkldrung anders sein
wurde

Ziel dieser ersten Frage war es herauszufinden, was die wichtigsten Probleme sind,
die MUtter im Zusammenhang mit der Sexualitét mit ihrem Kind mit Behinderung
haben. Dabei wurde erwdhnt, dass das Kind trotz, oder gerade wegen, der
Behinderung, den Prozess der Pubertdt und der Entdeckung der Sexualitat friher
durchlaufen kann (in manchen Fdallen frGher als ein Kind ohne Behinderung) und
dass die Behinderung keinen Einfluss auf die GefUhle hat (diese sind teilweise sogar
noch ausgeprdgter). Das Problem dabei ist jedoch, dass das Kind diesen
Sexualtrieb und diese Verdnderung nicht erkennen kann. Aufgrund der
Behinderung ist die Bildung darUber schwierig. Was fur ein Gefuhl ist Sexualitate Der
Instinkt ist da, aber wie soll dieser dem Kind vermittelt werden? Der Kérper wird
entdeckt, das Sexualorgan beruhrt, ohne jedoch genau zu wissen, wie man diesen
Drang kontrollieren kann.

Bei dem Treffen war es den Familien wichtig, dass die Kinder ihre Sexualitat frei
ausleben und ihren Korper entdecken kdnnen, dies jedoch nicht in der
Offentlichkeit tun sollten (Grenzen missen also gesetzt werden). Hinzu kommt, dass
der Grad der Behinderung, das Alter sowie das biologische Geschlecht und die
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Einstellung der Familie eine wichtfige Rolle spielen. Der soziobkonomische
Hintergrund und das Bildungsniveau sind weitere wichtige Faktoren. Je
konservativer die Familie ist, desto wahrscheinlicher ist es, dass sich der Sexualtrieb
den Kindes in Form von Aggression duBert. Eine Tabuisierung des Themas fOhrt zu
einem noch stdrkeren Sexualtrieb und hilft dem Kind nicht. Wie wichtig ist den
Eltern bzw. der Familie Sexualitdt und welchen Bezug haben sie zu diesem Thema?

Einer der wichtigsten Punkte ist, dass Selbstschutz gelehrt und Uber mdgliche
sexuelle Ubergriffe und Rechte aufgeklart wird. Sexuelle Grenzen sollten den
Kindern frOhzeitig nahegelegt werden. Sie sollten wissen, dass niemand ohne
Erlaubnis ihren Kérper berUhren darf. Daflr ist es wichtig, dass sie ihren Korper
kennen und entdecken. Der Unterschied zwischen den Geschlechtern bedeutet,
dass verstanden und vermittelt wird, dass das andere Geschlecht nicht Uber die
gleichen Geschlechtsorgane verfugt. DarUber hinaus gibt es viele Vereine, die
Sexualaufkl@rung speziell fir Menschen mit Behinderungen anbieten. Es besteht
auch die Maglichkeit einer sexuellen Begleitung. Dies kann genutzt werden, wenn
besondere sexuelle WUnsche verspurt werden. Diese Menschen sind auf
Menschen mit Behinderungen spezialisiert. Eine Mutter erwdhnte, dass ihr Sohn dies
benutzt und unter anderem auch spezielle Massagetechniken eingesetzt werden,
um sexuelle Befriedigung zu erreichen. Auch Geschlechtsverkehr kann
vorkommen. Diese Mutter betonte mehrfach, dass sie selbst mit viel traditionellem
Druck aufgewachsen sei und sich daher bei der Erziehung ihres eigenen Sohnes an
der deutschen Kultur (keine Tabus oder Problemansprache) orientiert habe. Es gibt
auch keine klare Definition von Sexualitat, jeder empfindet Sexualitédt auf seine
eigene Weise. Elfern mussen lernen, die BedUrfnisse ihrer Kinder zu erkennen und
sich entsprechend zu informieren. Die Eltern wachsen mit den Kindern, erzahlt eine
Mutter. Sie mUssen Entscheidungen treffen, auf die Sie das Leben nicht vorbereitet.
Man wdachst Gber sich hinaus und toleriert Dinge, die normalerweise unvorstellbar
waren.

16.2. Bedarfsanalyse von Eltern in der Turkei

Hintergrundinformationen der Teilnehmer

Die Teilnehmenden des Workshops waren die Eltern junger Menschen mit
Behinderungen sowie andere an ihrer Betreuung beteiligte Familienmitglieder
(GroBeltern, Geschwister, usw.). 60 % der Teinehmenden waren Frauen, der Rest
waren mannlich. Sie hatten unterschiedliche Bildungsniveaus: Es gab Eltern, die
eine Grundschule, eine weiterfGhrende Schule, ein Gymnasium oder eine
Universitat abgeschlossen hatten.
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An dem Workshop nahmen 20 Eltern bzw. andere Familienangehdrige von
Jugendlichen mit Behinderungen teil, die sich fOr das behandelte Thema
interessierten und sich auch mit den Strategien fir den Umgang mit Jugendlichen
mit Behinderungen im Bereich der SexualaufklGrung vertraut machen wollten.

Was ist das wichtigste Problem, das Sie mit lhrem Kind zu Hause in Bezug auf
Sexualitdt habene

Sexualaufkl@rung in der TUrkei hat einen transversalen Inhalt. Daher wird das
Thema manchmal recht oberflachlich behandelt, sodass die Hauptthemen
Hygiene, Schutz vor Krankheiten, usw. sind.

Das Risikkomodell ist nach wie vor eines der am hdufigsten von Familien und
Fachleuten verwendeten Modelle: Bei diesem Modell liegt das
Hauptaugenmerk auf der Vermeidung von Krankheiten bzw. deren
ldentifizierung und Behandlung. Daher gibt es keinen Platz fUr viele wichtige
Themen, die das Sexualleben eines Menschen bestimmen.

Wo ein Kind seine/ihre Genitalien zeigen soll oder nicht, ist ein Konflikt
zwischen den Eltern.

Bis zum Alter von 15 Jahren erfolgt keine Bildung.

Nicht in Schulen verarbeitet.

Schwerpunkt auf Mdnnern in der Sexualitat.

Schon im frUhen Alter (6 Jahre) bei Personen mit Down-Syndrom gesehen,
die Strafe der Lehrkraft fUr das Stehen auf einem Bein

Die Aufmerksamkeit eines Kindes mit Autismus in verschiedene Richtungen
und Emotionalitdt im Alter von 14 Jahren erregen.

Kindern auf spielerische Weise Aufklarung Uber Sexualitdt vermitteln.

Die Eltern werden in der Schule nicht allzu ernst genommen.

Personliche Hygieneprobleme (Ausschlage, Hautpflege, USW.),
Schonheitsprobleme (Wunsch, attraktiv auszusehen), Menstruationszyklen,
sexuelle Hygiene.

Mangel an qualifizierten Fachkraften.

Mangel an Mitteln zur Selbstbildung.

Kinder, die mit ihren sexuellen BedUrfnissen nicht zufrieden sind, neigen zu
Aggression und Depression.

Mangel an Bildmaterial.

Welchen Beratungs-/Schulungsbedarf haben Sie in Bezug auf die Sexualitat Ihres
Kindes?

Folgende Aspekte sind fUr Eltern bei der Kommunikation mit jungen Menschen mit
Behinderungen zum Thema Sexualerziehung von wesentlicher Bedeutung:
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Aufkl@rung Uber persdnliche Hygiene.

Reduzierung der sexuellen Spannung.

Grundung einer Selbsthilfegruppe.

Erkennen von GefUhlen und Umgang mit Aggressionen.
Mitarbeiterethik in der Sexualerziehung.

Erkennen und Benennen von Gefuhlen.

ErklGren, dass sie ,,anders" sind und keine Familie grunden kénnen.
Wie man sexuelle Leidenschaft konftrolliert.

VVVYVYVVYVYY

Was ist fUr Sie der wichtigste Inhalt der Sexualaufkldrunge

» Kommunikationsfahigkeiten entwickeln (sagen k&nnen, was sie Uber
Sexualitat denken).

» Wie man Masturbation lehrt.

» Beschreibung einer Erektion.

» Eine gesunde MutterKind-Trennung  sollte  durchgefUhrt  werden
(insbesondere nach dem zweiten Lebensjahr und bei Jungen).

» Eltern sollten um Erlaubnis zum KUssen und Umarmen bitten.

» Die sexuelle Entwicklung sollte nicht als Entwicklung betrachtet werden,
sondern sollte bereits mit der Geburt beginnen.

» Wie viel und wann sollte es erzdhlt werden?

» Der Mund sollte bei der Definition des Objekts verwendet werden, spdater
jedoch nicht funktionell.

» Essen, Trinken und Toilettentraining bei Kindern sollten bei vollem Umgang
mit Sexualitat erlernt werden.

Eltern bendtigen wahrend der gesamten Entwicklungsphase Begleitung. Es wurde
davon ausgegangen, dass Kinder in allen Phasen der Sexualitat Bildung erhalten
sollten. Ihre Beratungslehrkrafte in den Familien wissen nicht, wie sie im Jugendalter
ploétzlich in die individuelle Sexualitét eingreifen sollen. Wie sollfe mit sexuellem
Verhalten umgegangen werdene Beim Sprechen mit Kindern sollte auf die
Sprache geachtet werden. Sie sollten den Kindern durch Handeln und Leben
Themen beibringen.

Welche Inhalte sind Ihrem Kind am schwierigsten zu vermittelne

Nach Ansicht der meisten Eltern, die am lokalen Workshop in Nevsehir, Turkei,
teilgenommen haben, ist es eine groBe Herausforderung, mit einer Person mit
geistiger Behinderung darUber zu sprechen, was sexuelle Beziehungen,
Konsequenzen und Verletzlichkeiten bedeuten. Oftmals fUhlen sie sich machtlos
und meiden das Thema, auf das sie keine Antwort finden.
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Welche Erwartungen haben Sie an die Lehrkrdfte hinsichtlich der sexuellen
Beratung lhrer Kindere

Unter Sexualerziehung versteht man die Vermittlung von Themen rund um die
menschliche  Sexualitdt. Dazu gehdéren emoftionale Beziehungen und
Verantwortlichkeiten, die menschliche Sexualanatomie, sexuelle Aktivitat, sexuelle
Fortpflanzung, Geschlechtsreife, reproduktive Gesundheit, reproduktive Rechte,
Safer Sex, EmpfangnisverhUtung und sexuelle Abstinenz. Ziel der Sexualerziehung ist
es, die Fahigkeit von Kindern und Jugendlichen zu entwickeln und zu stdrken,
bewusste, befriedigende, gesunde und respektvolle Entscheidungen in Bezug auf
Beziehungen, Sexualitdt sowie emotionale und koérperliche Gesundheit zu treffen.
Sexualaufkl@rung ermutigt Kinder und Jugendliche nicht zum Sex.

FUr Eltern ist Sexualaufkl@rung sehr wichtig, da sie jungen Erwachsenen mit
Behinderungen dabei hilft, sich vor Missbrauch, Ausbeutung, ungewollten
Schwangerschaften, sexuell Ubertragbaren Krankheiten und HIV zu schitzen. Eltern
sind davon Uberzeugt, dass Sexualerziehung eine Investition in die Gesundheit und
Zukunft ihrer eigenen Kinder darstellt. Das Ergebnis dieser Investition kénnte dazu
beitragen, dass junge Menschen mit Behinderungen nutzliche Informationen Gber
Sexualitdt aufnehmen. Durch die Sexualaufkldrung mdchten wir, dass sie, im
Rahmen ihrer Mdglichkeiten, in der Lage sind zwischen Situationen, die fUr sie eine
Gefahr oder ein Risiko darstellen wirden (auch aus Online-Quellen,
Massenmedien, etfc.), und normalen Situationen, die entstehen kdnnen, zu
unterscheiden. Ein weiteres Ziel ist das sie Gesunde Beziehungen pflegen kdnnen
und auf ihren Kdrper achten.

Es gibt einige grundlegende Erwartungen der Eltern an die Lehrkrafte was die
sexuelle Erziehung betrifft. Jeder, der an der schulischen Ausbildung von Schuilern
und Schulerinnen beteiligt ist, sollte Folgendes bertcksichtigen:
e Schuler und Schulerinnen mit Behinderungen sollten eine breite,
ausgewogene und relevante Bildung erhalten.
e Die Ansichten der Eltern sollten immer berUcksichtigt werden und die
WUnsche der Kinder mit Behinderung sollten respektiert werden.
e Schuler und Schulerinnen mit Behinderungen sollten in der Regel in einer
Regelschule betreut werden, manchmal mit Hilfe externer Spezialisten.
e Eltern sollten bei allen Entscheidungen, die ihre Kinder betreffen, konsultiert
werden.
e Eltern sollten eine wichtige Rolle bei der Bildung ihres Kindes spielen.
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16.3. Bedarfsanalyse von Eltern in Italien

Hintergrundinformationen der Teilnehmenden

Die Teilnehmenden waren Eltern von Menschen mit Autismus, von Jugendlichen
mit Down-Syndrom und Eltern von Menschen mit geistiger Behinderung ohne
Komorbiditat. Einige der Teilnehmenden waren auch Geschwister von Menschen
mit geistiger Behinderung.

Die Teilnehmenden hatften unterschiedliche Bildungsniveaus: Es gab Eltern mit
einem Hauptschulabschluss, einem Mittelschulabschluss und einem
Hochschulabschluss.

82,4 % der Befragten sind weiblich und 17,6 % madannlich. Davon sind 52,9 %
zwischen 36 und 55 Jahre alt, 41,2 % der befragten Eltern sind zwischen 22 und 35
Jahre alt und 5,9 % sind 56 Jahre alt oder dlter. Das Bildungsniveau schwankte
zwischen einem Hauptschulabschluss (11,8 %) und einem postgradualem
Masterabschluss (5,9 %), wobei ein hoher Antell der Eltern Uber einen
Hochschulabschluss verfugte (47,1 %). Die Umfrage ergab, dass mehr als 29,5 % der
Betreuer kein Einkommen haben, eine Zahl, die mit dem Bedurfnis vieler Eltern
Ubereinstimmt, nicht zu arbeiten, um ihre Kinder mit geistiger Behinderung zu
betreuen. 17,7 % bekommen ein Gehalt von weniger als 1000 € pro Monat, was
nicht ausreicht, um eine Familie zu erndhren. 29,4 % der befragten Pflegekrafte
haben keine Kinder: Dies bedeutet, dass sich in Italien viele Menschen um
Angehdrige mit Behinderungen kimmern. 52,9 % der Eltern haben ein Kind, 35,3 %
haben zwei Kinder und 5,9 % haben drei Kinder. Auf die Frage, wie viele ihrer
Kinder eine geistige Behinderung haben, antworteten 64,7 % mit ,,einem Kind",
wdahrend 11,8 % angaben, dass das Familienmitglied mit einer Behinderung ein
Geschwisterkind sei. Uber 35 % haben ein Kind mit geistiger Behinderung im Alter
zwischen null und 10 Jahren, 29,5 % haben ein Kind im Alter zwischen 10 und 20
Jahren und 23,6 % haben einen Verwandten mit einer geistigen Behinderung, der
alter als 20 Jahre ist. Nur 17,7 % der Pflegekrafte kUmmern sich um eine weibliche
Person mit Behinderung.

Die Analyse von Fragen

Im Folgenden finden Sie eine Auswertung des Fragebogens fur Eltern.

1. Insgesamt stimmten Gber 76 % der Aussage zu, dass sich die sexuelle Entwicklung
des Kindes mit geistiger Behinderung nicht von der anderer Kinder unterscheidet.
2. Ungefdhr 50 % blieben hinsichtlich ihres Wissens Uber Sexualerziehung fUr ihre
Angehdrigen mit geistiger Behinderung neutral, 23,2 % stimmten dieser Aussage
nicht zu und weitere 29,4 % stimmten der Aussage zu. Dies kbnnte bedeuten, dass
die meisten Eltern nicht einmal wissen, ob ihr eigenes Wissen ausreicht oder nicht.
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3. Ungefdhr 54 % stimmten der Aussage zu, dass sie ihrem Kind die Informationen
geben kdnnen, die es zur sexuellen Aufklarung bendtigt. Etwa 30 % standen dieser
Aussage neutral gegenUber und knapp 20 % stimmten der Aussage nicht zu.

4. Insgesamt gaben etwa 47 % an, dass sie nicht wissen, wie sie mit ihren
Angehorigen Uber Sexualerziehung sprechen sollen. 35,3 % standen dieser Aussage
neutral gegenuber und nur weniger als 20 % meinten, in diesen Situationen gut
handeln zu kénnen.

5. Insgesamt stimmten etwa 94 % der Aussage zu, dass sie sich der kdrperlichen
Verdnderungen bewusst sind, die ihre Kinder wdhrend der Pubert&t durchmachen;
Diese Daten kdnnten in Kombination mit den vorherigen darauf hinweisen, dass
diese Aufmerksamkeit eine Besorgnis hervorruft, die nicht bewdltigt werden kann.
6. Fast 44 % der Befragten stimmten der Aussage zu, dass das Kind mit einer
geistigen Behinderung nicht zulassen sollte, dass sein/ihr Kérper berUhrt wird (auBer
durch Eltern oder Vertrauenspersonen), 23,6 % stimmten dieser Aussage nicht zu
und Uber 29 % blieben neutral.

7. Insgesamt stimmten rund 41 % der Aussage zu, dass es fur sie vollig in Ordnung
sei, dass Menschen mit einer geistigen Behinderung einen Rasierer fUr ihre infimen
Kérperbereiche verwenden. Etwa 35 % standen dieser Aussage neutral
gegenuber, der Rest lehnte die Aussage ab.

8. 100 % stimmten der Vorstellung nicht zu, dass Menschen mit geistiger
Behinderung nur durch Geschlechtsverkehr sexuell Ubertragbare Krankheiten
bekommen. Es wird gehofft, dass dies ein Zeichen daflr ist, dass man die
emotionalen und affektiven Werte versteht, die Sexualitdt mit sich bringt.

9. Fast 88 % der befragten Eltern gaben an, dass inre Angehdrigen mit geistiger
Behinderung bei der Sexualaufkldrung soziale UnterstUtzung durch Organisationen,
etc. bendtigen wirden.

10. Dass die sexuellen Probleme nicht durch Sexualerziehung in den Griff zu
bekommen sind, wurde insgesamt von etwa 70 % bestritten. Allerdings stimmten
11,8 % dieser Aussage zu und weitere 17,6 % blieben neutral.

11. Ein sensibles Thema ist die Einstellung der Familie zur Sexualitdt und inwieweit
diese Einstellung auch das sexuelle Bewusstsein und die Aufkl@rung beeinflusst.
Negative Einstellungen scheinen sich auch negativ auf die Sexualerziehung
auszuwirken. Dieser Aussage stimmten 76,4 % der Teilnehmenden zu, wdhrend 11,8
% dieser Aussage nicht zustimmten.

12. Die ndchste Frage war, ob sich Kinder mit einer geistigen Behinderung ihres
Bedarfs an sexueller Aufkldrung bewusst sind. Insgesamt antworteten rund 41 % auf
diese Aussage mit ,Nein". Etwa 23,5 % stimmten zu und 35,3 % blieben neutral.

13. Fast die Halfte der Teilnehmenden (47 %) stimmte zu, dass Medien (Fernsehen,
Zeitungen, Verodffentlichungen) fUr die sexuelle Aufklarung unerldsslich sind und
dass sie fur die Sexualerziehung nutzlich sein kédnnen. 29,4 % stimmten derselben
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Aussage nicht zu. Es kdnnte bedeuten, dass die Medien immer noch sehr
zweideutig wahrgenommen werden (nUtzlich und schadlich zugleich).

14. Die ndchste Frage war, ob Menschen mit geistiger Behinderung nach der
Sexualerziehung eher dazu neigen wurden, die Privatsphdre anderer Menschen zu
respektieren. Etwa 65 % antworteten auf die Aussage mit ,Ja" und weitere 29,4 %
mit ,,Nein". Der Rest blieb neutral.

15. Die letzte Frage war, ob Menschen mit geistiger Behinderung ihr Verhalten
gegenuber dem anderen Geschlecht nach sexueller Aufkldrung dndern kénnten.
Insgesamt stimmten etwa 24 % dieser Aussage zu, 29,4 % stimmten nicht zu und
47,1 % blieben neutral.

16.4. Bedarfsanalyse von Eltern in Rumdnien

Hintergrundinformationen der Teilnehmenden

An dem Workshop nahmen Eltern von jungen Menschen mit Behinderungen sowie
andere an ihrer Betreuung beteiligte Familienmitglieder (GroBeltern, Geschwister,
usw.) teil. An der Akfivitdt nahmen 16 Eltern bzw. oder andere Familienmitglieder
von jungen Menschen mit Behinderungen teil, die sich fUr das angesprochene
Thema interessieren und sich mit den Strategien zur sexuellen Aufkl@rung junger
Menschen mit Behinderungen vertraut machen wollten.

Im folgenden werden Schlussfolgerungen zur statistischen Situation in Bezug auf
das Studium und den Beruf der Eltern von Kindern mit Behinderungen, die an dieser
Umfrage teilgenommen haben erldutert:

11 % der Eltern verfugen Uber ein Fachstudium in Psychologie, Medizin und
Schulp&dagogik.

72 % der Eltern verfUgen Uber einen Hochschulabschluss und arbeiten in
unterschiedlichen beruflichen Umgebungen.

17 % der Eltern verfugen Uber einen Sekundar- oder Hochschulabschluss und
arbeiten nicht (den kostenlosen Diskussionen wadhrend des Workshops fUr Eltern
zufolge begrinden sie das Fehlen eines Arbeitsplatzes mit der Behinderung ihrer
eigenen Kinder und damit, dass sie ihre Zeit fUr die Pflege verwenden).

BezUglich des monatlichen Einkommens haben etwa 57 % der Eltern ein
durchschnittliches Einkommen, 24 % der Eltern bekommen den Mindestlohn, 7 %
der Eltern haben ein Uberdurchschnittliches monatliches Einkommen, 12 % der
Eltern haben keine Einkommensquelle (die meisten von ihnen leben von Sozialhilfe,
dem Gehalt einer Begleitperson oder dem Einkommen anderer Familienmitglieder)
*89 % der Eltern haben ein bis zwei Kinder, von denen ein Kind eine Behinderung
hat.
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*5 % der Eltern haben drei Kinder, von denen ein Kind eine Behinderung hat.

*6 % der Eltern haben mehr als drei Kinder, von denen ein Kind eine Behinderung
hat.

Das Alter von Kindern und Jugendlichen mit geistiger Behinderung liegt zwischen
neun und 22 Jahren liegt. Davon sind 42 % M&adchen und 58 % Jungen.

Was ist das wichtigste Problem, das Sie mit lhrem Kind zu Hause in Bezug auf
Sexualitadt habene

Die Mehrheit der Eltern oder anderer Familienmitglieder, die an der Erziehung und
Bildung des jungen Menschen mit Behinderung beteiligt sind, glaubt, dass sich das
Kind aufgrund der mangelnden Bildung seit den jungen Lebensjahren dazu neigt,
sich zu verstecken. Ihnen wird oft beigebracht, sich selbst zu schitzen, indem sie
sich schon in jungen Jahren lernen, dass die Sexualitdt eine ,,Schande” sel.
Aufgrund des Zugangs zum Internet und einer Vielzahl von Online-Informationen
verstehen junge Menschen mit Behinderungen bestimmte Botschaften mit
sexuellem Ton oft nicht und kédnnen sogar Opfer bdswiliger Menschen werden.

Viele Eltern sind der Meinung, dass der Mangel an Sexualerziehung in
Sonderschulen negative Auswirkungen auf die Familie hat, da sie oft nicht wissen,
wie sie mit ihren eigenen Kindern mit diesem Thema umgehen sollen. Eltern sind
der Meinung, dass junge Menschen viel besser informiert wdren, wenn sie sich
Sexualerziehung durch Sperzialisten ndherten, und sind gleichzeitig der Meinung,
dass auch sie UnterstUtzung von Spezialisten erhalten sollten, um zu wissen, wie sie
verschiedene Themen in Bezug auf Sexuadlerziehung, Koérperpflege, usw.
kommunizieren und angehen kdnnen und Gleichzeitig Verletzlichkeit verhindern
kénnen.

Welchen Beratungs-/Schulungsbedarf haben Sie in Bezug auf die Sexualitat Ihres
Kindes?e

Folgende Aspekte sind fUr Eltern bei der Kommunikation mit jungen Menschen mit
Behinderungen zum Thema Sexualerziehung von wesentlicher Bedeutung:
*Sténdige UnterstUtzung durch einen Spezialisten auf diesem Gebiet.

*Sie halten es fUr schwierig, sexuelle AufklGrung in der Familie eines jungen
Menschen mit Behinderung anzubieten. Sie fUhlen sich nicht darauf vorbereitet.
*Sie halten die Notwendigkeit korrekter Informationen aus professionellen und
gepruften Quellen fur wesentlich.

*Die Schaffung eines Sexualaufkldrungsprogramms fOr junge Menschen mit
Behinderungen hatte positive Auswirkungen, sowohl auf sie selbst als auch auf
Familien, die oft unterschiedliche Vorurteile haben und dieses Thema als
Tabuthema betfrachten.
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Was ist fur Sie der wichtigste Inhalt der SexualaufklGrunge

75 % der Eltern sind der Meinung, dass der wichtigste Inhalt der Sexualerziehung
der Bezug auf sexuelle Beziehungen mit verschiedenen Partnern ist, die zu
ungewollten Schwangerschaften oder Krankheiten fGhren kénnen (gemeint sind
sexuell Ubertragbare Krankheiten).

45 % der Eltern empfinden es als Stress fUr sie, dass ihre eigenen Kinder verletzlich
sind, verschiedenen Krankheiten, usw. ausgesetzt sind und Opfer sexuellen
Missbrauchs werden kdnnen.

10 % sind der Meinung, dass kulturelle und religidse Bildung eine HUrde fUr die
Sexualerziehung junger Menschen mit Behinderungen darstellt.

5 % der Eltern sind der Meinung, dass es aus dem Wunsch heraus, ihre eigenen
Kinder zu schutzen, besser ist, wenn junge Menschen mit Behinderungen, also
zukUnftige Erwachsene, keinen Zugang zu Informationen haben.

10 % der Eltern glauben, dass mangelnde SexualaufklGrung negative
Auswirkungen auf die persdnliche Entwicklung junger Menschen hat, die aufgrund
UberfUrsorglicher Eltern Schwierigkeiten haben, persdnliche Autonomie zu erlangen
und sogar eine eigene Familie zu grinden.

Es sollte erwdhnt werden, dass die Mehrheit der Eltern der Idee zustimmt, dass
junge Menschen mit Behinderungen durch Sexualerziehung sowohl etwas Uber
Gesundheit als auch Uber Kérperpflege lernen.

Welche Inhalte sind Ihrem Kind am schwierigsten zu vermittelne

Die meisten Eltern halten es fUr sehr schwierig, mit einer Person mit geistiger
Behinderung darUber zu sprechen, was sexuelle Beziehungen, Konsequenzen und
Verletzlichkeiten bedeuten. Oftmals fUhlen sie sich machtlos und meiden das
Thema, auf das sie keine Antwort finden.

Welche Erwartungen haben Sie an die Lehrkrdfte hinsichtlich der sexuellen
Beratung lhrer Kindere

Sexualerziehung ist der Prozess, durch den eine Person Informationen aufnimmt
und Einstellungen und Uberzeugungen zu Sex, sexueller Identitat, Beziehungen und
Intimitat entwickelt. Sexualerziehung beinhaltet die Entwicklung der Fdhigkeiten
junger Menschen und spielt eine wichtige Rolle fUr inr Verhalten, ihr Selbstvertrauen
und die Fahigkeiten, die diese Entscheidungen beeinflussen.

Der Rat wird einstimmig angenommen, dass junge Menschen mit Behinderungen
ein Recht auf sexuelle Aufklarung haben. FUr sie ist SexualaufklGrung wichtig, well
sie jungen Erwachsenen mit Behinderungen dabei hilft, sich vor Missbrauch,
Ausbeutung, ungewollten Schwangerschaften, sexuell Ubertragbaren Krankheiten
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und HIV zu schitzen. Die Eltern argumentierten auch, dass die Bereitstellung von
Sexualerziehung fur junge Menschen mit Behinderungen dazu fUhre, neue
Informationen Uber die Probleme zu erhalten, die sie betreffen. Sie wirden auch
Informationen Uber das Recht auf ein normales Leben und die Freude an den
Beziehungen, die sie eingehen, zu erhalten.

Obwonhl Eltern und Erzieher die wichtigsten Lehrkrafte fUr Sexualwissenschaft for
junge Menschen mit Behinderungen sind, erhalten sie aus vielen Quellen
Botschaften Uber Sexualitdt. Einige davon kdnnen eher negative als positive
Auswirkungen haben. Die Schule und andere Organisationen kdnnen wichtige
Partner fUr Eltern sein, die eine angemessene Sexualerziehung fur junge Menschen
entwickeln mussen.

Eltern sind davon Uberzeugt, dass Sexuadlerziehung eine Investition in die
Gesundheit und Zukunft ihrer eigenen Kinder darstellt. Das Ergebnis dieser
Investition kdnnte dazu beitragen, dass junge Menschen mit Behinderungen
nUtzliche Informationen Uber Sexualitdt aufnehmen. Durch die Sexualaufkldrung
mochten wir, dass sie, im Rahmen ihrer Mdglichkeiten, in der Lage sind zwischen
Situationen, die fUr sie eine Gefahr oder ein Risiko darstellen wirden (auch aus
Online-Quellen, Massenmedien, etc.), und normalen Situationen, die entstehen
kdnnen, zu unterscheiden. Ein weiteres Ziel ist das sie Gesunde Beziehungen
pflegen kénnen und auf ihren Kérper achten.

17. Bewahrte Erfahrungen in verschiedenen Landern

17.1. Bewdhrte Erfahrungen in Deutschland

Deutschlandweit gibt es zahlreiche Angebote zum ambulanten Wohnen fir
Menschen mit Behinderungen. Hier erlernen sie eine eigenstdndige Lebensweise
und entwickeln auf natirliche Weise ein gesundes SelbstwertgefUhl. Auf diese
Weise kdnnen sie sich zu eigenstdndigen Individuen entwickeln. Das ist natUrlich
ein groBer Schritt und erfordert auch eine entsprechende Beratung. Auch diese
Moglichkeiten bestehen. Ein weiterer wichtiger Punkt ist natUrlich die Rechtslage;
eine solche Beratung gibt es auch vor Ort. DarUber hinaus waren bei unserem
Treffen MUtter anwesend, die sehr inspirierend waren. Eine Mutter erzéhlte uns
beispielsweise von ihrer erwachsenen Tochter mit geistiger Behinderung, die eine
Beziehung mit einem viel dlteren Mann hat, der keine Behinderung hat. Trotz der
Bedenken ihres Mannes und ihrer beiden anderen Kinder, lieB die Mutter zu, dass
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die Beziehung zustande kam, und erlebte so, wie ihre Tochter aufblihte. Dadurch
erfahrt sie von den anderen Anwesenden viel Zuspruch.

Ein weiteres Beispiel ist eine Mutter mit einer erwachsenen Tochter mit einer
geistigen Behinderung. Die Tochter ist mit dem Sohn (mit Down-Syndrom) einer
anderen Mutter zusammen. Beide Parteien sind mit dieser Situation sehr zufrieden
und es war von Anfang an klar, dass sie diese Beziehung unterstGtzen wirden.
SchlieBlich habe die Beeintrdchtigung ,,keinen Einfluss auf die GefUhle", sagte die
Mutter. Die MUtter sind glUcklich, wenn die Kinder es sind.Ein weiteres Beispiel ist die
Mutter eines erwachsenen Sohnes mit Down-Syndrom. Dieser hatte eine
korperliche Anndherung an einen anderen Jungen wdhrend der Pubertdt.
Daraufhin informierten sie die Lehrkrafte der Schule darUber und empfahlen ihr,
ihren Sohn mit Lehrmaterialien sexuell aufzukldren.

Eine andere Frau, ebenfalls Mutter eines erwachsenen Sohnes mit Down-Syndrom,
zog es von Anfang an vor, das Thema Sexualitét nicht zu tabuisieren, sondern inren
Sohn offen zu erziehen. Er soll seine Sexualitdt von Anfang an ausleben durfen,
allerdings in seinem Zimmer und bei geschlossener Tur. Die Mutter eines Kindes, das
das Gefuhl hat, im falschen Kérper zu sein, sprach trotz religidser Tabus und
anfanglicher Bedenken offen darUber. Das Kind sei dabei, sein biologisches
Geschlecht zu dndern, sagte sie. Nach Angaben der Mutter hat es eine Weile
gedavert, bis sie sich daran gewodhnt hat und die Situation war fOr sie nicht
einfach, aber mittlerweile kommt sie gut damit zurecht.

Wichtig ist vor allem, dass die Familien ein gesundes Bewusstsein entwickeln und
Sexualitdt  nicht als Tabu, sondern als etwas volig Normales und
Selbstverstandliches angesehen wird. Es gibt entsprechende Organisationen, bei
denen Familien psychologische Hilfe in Anspruch nehmen und Experten
konsultieren kdnnen, beispielsweise das FPZ-Balance. Es gibt den Verein Mina eV -
Leben in Vielfalt, der Theater- und Kochkurse sowie Selbsthilfekurse fOr Familien und
Einzelpersonen anbietet. Hier gibt es Experten, die sich auf Sexualerziehung und
Behinderung spezialisiert haben und Uber die entsprechende Sensibilitat verfugen,
sowohl Familien aufzukldren als auch eine gesunde Beziehung zum Sex
aufzubauen. Die Beratung ist in insgesamt acht Sprachen (Deutsch, Englisch,
Franzdsisch, Spanisch, Arabisch, Persisch, Vietnamesisch und  TUrkisch)
fldchendeckend zugdnglich. Gerade fur Familien aus Kulturen, in denen Sexualitat
ein sehr groBes Tabu ist, finden sie bei der Organisation entsprechende Beratung in
inre  Muttersprache. AuBerdem gibt es: Sexualpddagogik fir Schulklassen,
psychologische Beratungsangebote, Sexualpddagogik fur Schulklassen mit dem
Schwerpunkt Forderung, Kinder- und Jugendprojekte und viele weitere Angebote.
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Der Verein geht auch darauf ein, dass Menschen mit Behinderung
selbstverstandlich auch Medien (Internet, Fernsehen, etc.) benutzen. Sie wollen
auch Teil der Gesellschaft sein und sich an Diskussionen beteiligen kénnen.
Allerdings ist das heute vermittelte sexualisierte Bild nicht immer hilfreich. Sexualit&t
sollte als etwas vallig Normales und Naturliches akzeptiert werden. Das Thema
sollte hier weder tabuisiert werden, noch zu viel Platz in der Gesellschaft
einrfumen. Das vermittelte UbermdaBig sexualisierte Bild I&sst keinerlei Emotionen zu
und scheint nicht das eigentliche Ziel einer Normalisierung der Sexualitat zu sein.
Einer der wichtigsten Punkte ist in dem Verein ist zudem, dass sexuell aufgeklarte
Menschen seltener Opfer sexuellen Missbrauchs werden. Den eigenen Korper zu
kennen und zu schutzen sollte mdglichst frGh erlernt werden.

Deutschlandweit gibt es zahlreiche Angebote fir Menschen mit Behinderung. Hier
lernen sie, selbststdndig zu leben und ein gesundes Selbstwertgefuhl zu entwickeln.
Dadurch kédnnen sie sich zu eigenstdndigen Individuen entwickeln. Das ist natUrlich
ein groBer Schritt und erfordert auch eine entsprechende Beratung. Ein weiterer
wichtiger Punkt ist die Rechtslage, diese Art der Beratung gibt es auch vor Ort.

17.2. Bewdhrte Erfahrungen in der Turkei

In diesem Abschnitt wurden einige bewdhrte Erfahrungen zur UnterstUtzung der
sexuellen Aufklrung von Menschen mit Behinderung ausgewdhlt, um sie als
Beispiele zu zeigen. In der Turkei wurden verschiedene Programme und Projekte
sozialer Art durchgefuhrt, um die sexuelle AufklGrung von Menschen mit
Behinderungen zu férdern. Dies sind einige Beispiele fur bewdhrte Erfahrungen, die
in der TUrkei umgesetzt wurden:

ORGANISATION NAME DER BESCHREIBUNG
BEWAHRTEN
ERFAHRUNG
Das gemeinsam vom tUrkischen Verein
TUrkische Stiftung fUr | Projekt zur | fUr Familienplanung, Universit&tskliniken,
Bildung und Solidaritét | psychosozialen OZEV und der Gemeinde Kecitren
for Behinderte (OZEV) | Unterstitzung durchgefUhrte Projekt zielt darauf ab,

Familien, die gerade erfahren haben,

dass ihre Kinder eine Behinderung
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haben, psychologische und soziale
UnterstUtzung zu bieten. Mit diesem
Projekt wird sichergestellt, dass die

Familie die erste Schockphase, zum
Wohle ihres Kindes und zum eigenen

Wohle, auf gesunde Weise Ubersteht.

Stiffung zur Erziehung
und zum Schutz von
Kindern mit geistiger
Behinderung (ZICEV)

.von Lehrkraft zu
Lehrkraft* -
Lehrplanentwicklungs-
projekt fur Lehrkrafte,
die in inklusiven
Klassenzimmern

arbeiten

Das Lehrplanentwicklungsprojekt  fOr

Lehrkrafte, die in inklusiven
Klassenzimmern arbeiten, zielte darauf
ab,

Bildungsprogramm fUr Vorschullehrkré&fte

ein bedarfsorientiertes
zu entwerfen, indem es sie in den Prozess
einbezieht und sich auf Kinder mit
geistiger Behinderung konzentriert. Das
Projekt zielte auch darauf ab, eine E-
Learning-Umgebung zu entwickeln, die
Vorschullehrkréaften die Mdglichkeit zum

Selbstlernen bietet.

Stiffung zur Erziehung
und zum Schutz von
Kindern mit geistiger
Behinderung (ZICEV)

Projekt zZur
Lehrplangestaltung for

Lehrkrafte und andere

Fachkrafte, die mit
Menschen mit
geistiger arbeiten:
Pro-Se

Das von der tUrkischen Nationalagentur

im Rahmen des KA2-Programms fOr

strategische Partnerschaften
(Berufsbildung) finanzierte Projekt ist ein
Schulungsprogramm

(Lehrplan) zur

Verhaltenskontrolle sowie zur Entwicklung

von Kommunikations- und
Sprachfdhigkeiten bei Personen mit
geistiger Behinderung for Nicht-

Feldlehrkrafte und andere Berufstatige
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im  Bereich Sonderpddagogik. Die
Erstellung des Bewerbungsleitfadens ist
geplant. Ziel ist es, das
Schulungsprogramm, das mit
Pilotschulungen getestet wurde, vor
allem in berufsbegleitenden Schulungen
am Hauptsitz und in den
Niederlassungen von ZICEV einzusetzen
und dann Uber das, innerhalb von ZICEV
erstellte, E-Learning-Portal viel mehr
Benutzer in der ganzen Turkei zu

erreichen.

Stiffung zur Erziehung
und zum Schutz von
Kindern mit geistiger
Behinderung (ZICEV)

Projekt
Schritte

Kleinen".

for

,,GroBe
die

Ziel des Projektfs ist es, anhand eines
Pilotprojekts aus dem Bezirk Ankara-
Golbasi eine aktuelle Situations- und
Bedarfsanalyse von null- bis dreijdhrigen
Kindern mit Entwicklungsverzégerungen
und ihren Familien durchzufOhren und
ein individualisierbares
Bildungsprogramm fUr null- bis dreijéghrige
Kinder mit Entwicklungsverzégerung und
ihre  Familien, basierend auf den
Forschungsergebnissen,  vorzubereiten.
Im Rahmen des Projekts wurde eine
Feldstudie mit 385 Familien im Bezirk
Ankara-Golbasi durchgefuhrt und die
Ergebnisse der Studie sowie

Strategieempfehlungen in einem Bericht
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verdffentlicht. DarUber hinaus wurde ein
individualisierbares  Trainingsprogramm
for Kinder mit
Entwicklungsverzogerungen im Alter von
null bis drei Jahren und ihre Familien
entwickelt und an beteiligte Institutionen

weitergegeben.

Stiffung zur Erziehung
und zum Schutz von
Kindern mit geistiger
Behinderung (ZICEV)

Ewige Kinder

Ziel ist es, die Bezirke mit einer hohen
Konzentration von  Menschen  mit
geistiger Behinderung in Adana zu
erreichen und den Eltern von mindestens
150 in diesen Bezirken lebenden
Menschen mit geistigen Behinderungen
die Moglichkeit zu geben, von den
kostenlosen Rehabilitationsdiensten von
ZICEV in Adana zu profitieren. Durch das
Erreichen  von 150 Menschen mit
geistiger Behinderung und ihren Familien
wurde sichergestellt, dass die Zielgruppe
von Rehabilitationsdiensten  profitiert,
und das Bewusstsein fur die Dienste, die
for Menschen mit geistiger Behinderung
bereitgestellt werden, beim Gouverneur,
in der Gemeinde und bei der Zielgruppe
erhoht.

Stiftung zur Erziehung

und zum Schutz von

Hand in Hand mit

dem MdUtterprojekt

Ziel des in Mersin durchgefuhrten Projekts

ist es, Familien mit Kindern mit einer

60




¥

Passion for

inclusion

Co-funded by
the European Union

Kindern mit geistiger
Behinderung (ZICEV)

geistigen Behinderung psychologische
Beratung anzubieten und das negative

Umfeld, in dem sie leben, durch die

Foérderung kultureller und kunstlerischer

Akftivitdten ZU mildern und ZU

unterstUtzen. Im Rahmen des Projekts
wurden 30 MUtter

mit Kindern mit

geistiger  Behinderung  durch  die

Teiinahme an Musik- und Kunstkursen
sowie durch psychologische Betreuung

im Rahmen des Projekts rehabilitiert.

TUrkische Stiftung  fir
Bildung und Solidaritat
for Behinderte (OZEV)

Projekt
Diskriminierung
aufgrund
Behinderung

entschlUsseln

Zur

einer

Ziel des Projekts ist es, Menschen mit

Behinderungen (insbesondere Menschen

mit  mehrfacher Benachteiligung) zu
helfen. Es verfOgt Uber ein
Arbeitsprogramm, in das NGOs aus

verschiedenen Regionen der TUrkei in die

Uberwachungsaktivitdten  einbezogen

werden, indem gemessen und

Uberwacht wird, inwieweit sie von den in
der Verfassung, den Gesetzen und auf

internationaler Ebene vorgesehenen

Rechten auf Bildung, Zugang,

Arbeitsleben und soziale Sicherheit ohne
Diskriminierung profitieren kénnen.
Wdhrend dieser Studien werden, gemanB
den Festlegungen, Berichte erstellt. Diese
dann den

werden zusténdigen
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Kommissionen und Ausschussen der
Vereinten Nationen (UN) und der
Europd&ischen Union, den internationalen
NGOs, die sich mit Behinderungen
befassen und den zustandigen
Kommissionen, insbesondere der,
Menschenrechtskommission der GroBen
Turkischen  Nationalversammlung  fUr
Familie und Soziales, vorgelegt. Die
Berichte sollen auch den zust@ndigen
Ministerien wie dem Ministerium fUr
Politik, dem Gesundheitsministerium und
dem Ministerium fUr Arbeit und soziale

Sicherheit vorgelegt.

TUrkische Stiftung fUr | Schwieriges

Bildung und Solidaritét | (Projekt zur sexuellen

for Behinderte (OZEV) | und
Gesundheit
Menschen

Behinderung)

reproduktiven

Im Rahmen des Programms  zur
reprodukfiven  Gesundheit, das mit
UnterstUtzung der EU-Delegation in der
TUrkei durchgefUhrt wurde, wurde mit
der Umsetzung des Projekts ,Difficult
CUSU* begonnen. Im Rahmen des
Projekts werden die sexuellen Probleme
Menschen mit geistiger Behinderung
erforscht und deren Familien werden
informiert. Das Projekt wurde in Ankara,
Antalya, Izmir, Istanbul, Erzurum und

Diyarbakir umgesetzt.

17.3. Bewdhrte Erfahrungen in Italien
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In diesem Abschnitt wurden einige bewdhrte Erfahrungen zur UnterstUtzung der
sexuellen Aufkldrung von Menschen mit Behinderung ausgewdhlt, um sie als
Beispiele zu zeigen. Um dieses Ziel zu erreichen, wurden verschiedene Programme
und Projekte sozialer Natur durchgefUhrt. Dies sind einige Beispiele fUr in Italien
umgesetzte bewdhrte Erfahrungen:

ORGANISATION

NAME DER
BEWAHRTEN
ERFAHRUNG

ANZEIGE

LIEBESGEBER

Sexualassistent

Die UnterstUtzung bei Emotionalitat,
Affektivitdt und Sexualitdt zeichnet sich
durch die Entscheidungsfreineit des
Menschen aus, seine erotisch-sexuelle
Erfahrung unabhdngig von den
Schwierigkeiten, die er in seiner
Lebenserfahrung erlebt, zu leben und zu

teilen.

Die Sexarbeiterin ist eine Fachkraft
(weiblich  oder mdannlich) mit einer
bisexuellen, heterosexuellen oder
homosexuellen Orientfierung, die Uber
»gesunde* psychophysische und
sexuelle  Merkmale  verfGgen  muss
(Wichtigkeit einer sorgfaltigen Auswahl
der OEAS-Kandidaten) und die durch
ihre  Professionalitdt  Menschen  mit
Behinderungen beim Erleben von Erotik

und Sexualitdt unterstUtzt.
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Sozialgenossenschaft Soziales Fitnessstudio | Das soziale Fitnessstudio wurde mit dem
»Kunstmusik und Kaffee" | (,Social Gym") Ziel ins Leben gerufen, einen Ort zu

schaffen, an dem die sozialen
Beziehungsfahigkeiten von Menschen
mit psychischen Belastungen erkannt,
gestarkt und geférdert werden und for
ihre Familien einen Raum und Zeit zum
Teilen geschaffen wird. Zu den
geplanten Aktivitdten gehort der Weg
zur AffektivitGts- und Sexualpddagogik
sowie zum Thema Sexualitdt mit dem Ziel,
die gemeinsame  Reflexion  dieser
Themen zuU férdern und die
Teilnehmenden bei der
Auseinandersetzung mit ihren
zwischenmenschlichen Erfahrungen zu

begleiten.

Netzwerk von Menschen | Kurs: Affektive und
mit Behinderungen von | sexuelle Aufklarung

Turin von Menschen mit

Behinderungen

Ein  hochrangiger Schulungskurs  for
Lehrkrafte, Eltern und Erzieher mit dem
Ziel, eine vielfdltige Perspektive auf das

Thema zu bieten.

17.4. Bewdhrte Erfahrungen in Ruménien

In diesem Abschnitt stellen wir Beispiele bewdhrte Erfahrungen vor, die auf der
Ebene der lokalen Gemeinschaft zur UnterstUtzung der Gesundheitserziehung
organisiert wurden, wobei das Hauptthema die Sexualerziehung junger Menschen
mit Behinderungen ist. Um unsere vorgeschlagenen Ziele zu erreichen, haben wir
auf Gemeindeebene neue Partnerschaften und Kooperationsbeziehungen mit
spezialisierten Organisationen und Institutionen aufgebaut:
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ORGANISATION

NAME DER
BEWAHRTEN
ERFAHRUNG

BESCHREIBUNG

.Ngoita Elena, Verein fur
junge Menschen mit
geistiger Behinderung
oder damit verbunde-

nen Beeintrdchtigungen

Behinderung-Ju-
gend-Bildung  for
die Gesundheit

Im Rahmen dieser Aktivitdt wurden in-
teraktive AkfivitGten zwischen jungen
Menschen mit Behinderungen und den
Spezialisten unserer Organisation auf
dem Gebiet der Psychologie organisiert.
Der Zweck der Aktivitat bestand darin,
das Bewusstsein fUr die Bedeutung der
Kommunikation zu schdarfen, wenn junge
Menschen die Verdnderungen ihres ei-
genen Koérpers wdhrend der Pubertat
kennenlernen mochten.

Ein weiterer sehr wichtiger Aspekt war
die Darstellung realer Informationsquel-
len und die Verhinderung von Miss-

brauch im Online-Umfeld.

Didactic Corp House

Die Bedeutung der
Sexualerziehung fur
junge  Menschen

mit Behinderungen

In Zusammenarbeit mit Casa Corpului Di-
dactic (sind hauptsdchlich in der konti-
nuierlichen Fortbildung von Lehrkraften
aus der ortlichen Gemeinde tatig) wurde
ein Seminar fUr Sonderp&ddagogen oder
solche organisiert, deren Klasse Schuiler
und Schuilerinnen mit Behinderungen
hat. Der Zweck dieses Seminars bestand
darin, Lehrkréfte zu ermutigen, neue Fa-

higkeiten im Bereich der Sexualerziehung
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zu entwickeln und ihr Unbehagen zu
Uberwinden, wenn sie dieses Thema mit
jungen Menschen mit Behinderungen
diskutieren mussen.

Auch in diesem Seminar schlug ein auf
Psychologie spezialisierter Ausbildungs-
lehrer eine neue Berufsausbildung for
psychopddagogische Lehrkrafte vor, die
sich mit der Gesundheitserziehung junger

Menschen mit Behinderungen befasst.
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ZUSAMMENFASSUNG DES MODULS

Jedes Kind erreicht ein Alter, in dem es beginnt, sich zum Erwachsenen zu
entwickeln. Zu dieser Entwicklung gehoért auch die sexuelle Entwicklung, in der
Kinder beginnen, inre Sexualitdt und ihren Kdrper zu erforschen.

Dieser Ubergang sollte durch Sexualerziehung unterstUtzt werden, die ihnen
Informationen Uber ihre Sexualitdt, Gber die sexuelle und reproduktive Gesundheit,
Uber die Verdnderungen, die inr Kérper wdhrend der Pubertat erfahrt, Gber die
Bedeutung von Respekt, Zustimmung und korperlicher Autonomie, Uber das
Konzept von Schwangerschaften und Uber ihr Geschlecht und ihrer sexuellen
Identitdt bereitstellt. Sexualerziehung vermittelt Kindern das Wissen, das es ihnen
ermdglicht, respektvolle und gesunde Beziehungen und ein respektvolles und
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gesundes Sexualleben zu entwickeln. Es vermittelt ihnen auch Wissen Uber ihre
Rechte und darUber, wie sie ihre Privatsphdre und die Privatsphdre anderer
schufzen kdénnen. DarUber hinaus ermoglicht es ihnen, sich selbst zu entdecken
und sich mit ihrer Identitét auseinanderzusetzen.

Allerdings haben nicht alle Kinder einen vergleichbaren Zugang zur
Sexualerziehung. Kinder mit Behinderungen beispielsweise erhalten hdufig nicht die
Sexualerziehung, die sie bendtigen. Dies liegt daran, dass es bei der
Sexualerziehung fUr Kinder mit Behinderungen besondere HUrden gibt. Eines dieser
Hindernisse ist das weitverbreitete Vorurteil in unserer Gesellschaft, dass Menschen
mit Behinderungen asexuell seien, das heit, dass sie weder sexuelles Verlangen
noch Interesse an Sex hatten. Aus diesem Grund erhalten sie keine Aufkldrung zu
Themen wie Sex, Schutz, Einwilligung und Schwangerschaft, wodurch ihnen ein
wichtiger Teil der Sexualerziehung fehlt. Ein weiteres Hindernis ist die falsche
Vorstellung, dass Menschen mit Behinderungen Schutz bendtigen. Daher liegt der
Schwerpunkt der Sexualerziehung, die Menschen mit Behinderungen erhalten,
eher auf dem Schutz als auf der Forderung der eigenen Sexualitdt sowie der
sexuellen und geschlechtlichen Identitat. DarUber hinaus schrénkt die Vielfalt unter
Menschen mit Behinderungen die SexualaufklGrung oft ein. Da Menschen mit
Behinderungen sehr unterschiedliche BedUrfnisse haben und die Sexualaufkldrung
heutzutage hauptsdchlich auf Menschen ohne Behinderung ausgerichtet ist,
erhalten sie keine Sexualaufkldrung, die an die Bedurfnisse jedes Einzelnen mit
Behinderungen angepasst ist.

Dennoch ist Sexualerziehung fur alle sehr wichtig, auch fur Menschen mit
Behinderungen. Studien haben gezeigt, dass Menschen, die eine angemessene
Sexualaufkl@rung erhalten haben, seltener Opfer sexueller Gewalt werden,
ungewollt schwanger werden, sich mit sexuell Gbertragbaren Krankheiten infizieren
und keine Ahnung von Geschlechtergleichheit und sozialer Gerechtigkeit haben.
DarUber hinaus ist es fur Menschen sehr wichtig, ihren Koérper und die
Verdnderungen, die sie wdhrend der Pubertdt erleben, zu verstehen. Nur wenn
Menschen ihren Korper verstehen, kdnnen sie sich in ihm wohlfUhlen und nicht mit
Problemen wie mangelndem oder geringem Selbstwertgefuhl konfrontiert werden.
Dies gilt fir Menschen mit und ohne Behinderung.

FOr die sexuelle Aufkldrung von Menschen mit Behinderungen beim Ubergang ins
Erwachsenenalter sind nicht nur LehrkrGfte verantwortlich. Auch die Eltern der
Betroffenen mUssen Verantwortung Ubernehmen und ihre Kinder sexuell aufklaren.
Insbesondere well ihre Kinder ihnen Fragen zum Thema stellen kdnnten, sollten
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Eltern gut informiert sein, um alle Fragen ihrer Kinder beantworten zu kénnen oder
um zu wissen, wo sie weitere Informationen zu dem Thema finden kdnnten.

Dieses Modul vermittelt Eltern von Menschen mit Behinderungen grundlegende
Kenntnisse rund um das Thema Koérpererkennung und -wahrnehmung.
AnschlieBend kénnen Eltern ihrem Kind helfen, seinen eigenen Kérper und seine
Sexualbereiche, die Sexualbereiche des anderen biologischen Geschlechts,
korperliche Verdnderungen, die sein Korper wdhrend der Pubertat erfdhrt, sowie
sexuelle Verhaltensweisen zu erkennen.

Ziele
Nach Abschluss dieses Moduls werden Eltern

1. verstehen, wie wichtig es ist, inren Kindern sexuelle AufklGrung zu geben.

2. Methoden kennen, wie sie ihren Kindern beibringen kénnen, inren Korper
und ihre Sexualbereiche zu erkennen sowie die Sexualbereiche des anderen
biologischen Geschlechts zu erkennen. Sie werden auch Methoden kennen,
um ihren Kindern die Unterschiede zwischen den biologischen
Geschlechtern, die Verdnderungen, die ihre Kinder wahrend der Pubertat
erfahren werden, und sexuelle Verhaltensweisen beizubringen.

3. in der Lage sein, die Fragen ihrer Kinder zum Thema Sexualerziehung zu

beantworten.

Lernuntereinheiten

Untereinheit 1 Erkennt den eigenen Korper

Untereinheit 2 Erkennt die eigenen sexuellen
Kérperteile

Untereinheit 3 Erkennt die sexuellen Korperteile des
anderen biologischen Geschlechts

Untereinheit 4 Kennt den Unterschied zwischen den
biologischen Geschlechtern

73



¥

Passion for

Co-funded by
the European Union

inclusion
Untereinheit 5 Erkennt kdrperliche Verdnderungen
wdahrend der Pubertdt und Jugend
Untereinheit 6 Kennt sexuelle Verhaltensweisen

Untereinheit 1: Erkennt den eigenen Korper

Korpererkennung ist fUr jeden wichtig. Das liegt vor allem daran, dass es den
Menschen ermoglicht, sich in ihrem Korper wohl zu fOhlen. FUr Ihre Kinder, die in die
Pubertat kommen, ist dies besonders wichtig, da die Verdnderungen des Korpers
Verdnderungen in der Wahrnehmung des eigenen Korpers bewirken.

FUr Menschen mit Behinderungen ist die Kdrpererkennung jedoch noch wichtiger.
Der Grund dafur ist, dass der gesellschaftliche Druck auf den Kdrper von Menschen
mit Behinderungen groB3 ist. Dies liegt teilweise daran, dass die Korperbilder, die
von der Gesellschaft unterstUtzt werden, die Kérper von Menschen mit
Behinderungen nicht einschlieBen. Wenn der Korper lhres Kindes biologisch

74




¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

weiblich ist, steht es unter Druck, da die Schodnheitsindustrie fUr weiblich
aussehende Menschen nur ein sehr enges Spekirum an Koérpern zuldsst und
Erwartungen unterstUtzt, die Menschen mit Behinderungen normalerweise nicht
erflllen kdnnen. Wenn der Korper lhres Kindes biologisch mdannlich ist, wird es dem
Druck ausgesetzt sein, einen Kérper zu haben, der als stark, robust und dominant
beschrieben werden kann, was Menschen mit Behinderungen normalerweise
auch nicht erflllen kdnnen. Ein weiteres Problem besteht darin, dass Menschen mit
Behinderungen in den Medien oder in Filmen fast nie vertreten sind. Aus diesem
Grund féllt es Menschen mit Behinderungen viel schwerer, Vorbilder zu finden, die
sie ermutigen, so zu sein, wie sie sind.

Als Elternteil ist es wichtig, dass Sie stets das Kérperbild Ihres Kindes unterstUtzen,
indem Sie lhren Kindern beibringen, dass sie schdn sind, so wie sie sind. Nur wenn
lhre Kinder das lernen, kbnnen sie Essstdrungen oder psychische Erkrankungen wie
Depressionen oder Angstzust&nde vermeiden, die unter anderem dann entstehen
kbnnen, wenn sich Menschen in ihrem K&érper nicht wohl fUhlen und die
Kérpererkennung fehlt.

Wenn Sie |hrem Kind die Korpererkennung beibringen, kédnnen Sie ihm zundchst
etwas Uber Korperteile beibringen. Hier ist eine Liste von Kdrperteilen mit Bildern,
die lhr Kind kennen sollte. Mithilfe der folgenden Tabelle kdnnen Sie lhrem Kind die
Namen der verschiedenen Korperteile beibringen. Zeigen Sie ihnen auch, wo sich
diese Korperteile an inrem Korper befinden.

GERADE

AA

o BF
D B

Auge

Kopf

Ohr
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Mund Nacken

/{ r\ Brust

= Hand und Finger
Arm

Schultern

GesaBi

Magen .
Bein FuB und Zehen

Da Wiederholungen wichtig sind, damit |hr Kind die Kérperteile versteht, kdnnen Sie
diese Akfivitdten so oft wiederholen, wie Sie mdchten. Sie kédnnen sie auch an die
individuellen BedUrfnisse lhres Kindes anpassen.

Es ist wichtig, dass Sie bei der Erkldrung der verschiedenen Teile unseres Korpers
hervorheben, dass jeder Kdrper anders ist. Obwohl wir Worter fUr &hnliche
Korperteile verwenden, sehen sie nie genau identisch aus. Erkléren Sie dies lhrem
Kind sehr positiv, damit es lernt, die Vielfalt der Menschen zu schatzen und sein
Aussehen und seinen Korper zu akzeptieren.

Untereinheit 2: Erkennt seine eigenen Sexualbereiche
FOr Menschen mit Behinderungen ist es wichtig, dass sie ihre eigenen

Sexualbereiche erkennen kdnnen, damit sie ihre Sexualitdt vollstandig erleben
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kbnnen und wissen, dass diese Korpertelle sich von anderen Korperteilen
unterscheiden.

Hier sind Bilder der Kdrper von Menschen, die biologisch mdéannlich und biologisch
weiblich sind:

Mit diesen oder d&hnlichen Bildern kdnnen Sie |hrem Kind die sexuellen
Korperbereiche von Menschen zeigen. Zeigen Sie Ihrem Kind vorerst nur das Bild
mit dem biologischen Geschlecht Ihres Kindes.

Zundchst kdnnen Sie |hr Kind fragen, welche Korperteile, von denen, die es sehen
kann, es glaubt, dass es sich um sexuelle Bereiche handelt. Dann kénnen Sie lhrem
Kind zeigen, was die eigentlichen sexuellen Bereiche des Korpers sind. Dazu
gehdren: die Genitalien (Penis und Vagina), das GesdB, die Brust, die Wangen und
die Lippen. Es ist wichtig, dass Sie die richtige Terminologie verwenden, wenn Sie
Ihrem Kind die sexuellen Bereiche erkldren, und keine anderen Begriffe (z. B. sollten
sie ,Vagina* statt ,Mumu" verwenden). Wenn Sie dies tun, wird Ihr Kind das Thema
nicht als Tabu betrachten, sondern als ein normales Thema, Uber das es
problemlos sprechen kann.

Wenn |hr Kind einen bestimmten Entwicklungsstand erreicht hat, ist es notwendig,
dass Sie sich mit weiteren Themen befassen:

1. Wie wichtig es ist, die sexuellen Bereiche privat zu halten: Erkldren Sie, dass
der Penis, die Vagina und die Busen in der Offentlichkeit mit Kleidung
bedeckt sein sollten. Hier kdnnen Sie Beispiele nennen, wie zum Beispiel, dass
lhr Kind Badeanzige, Badehosen, usw. fragen sollte, wenn es schwimmen
geht, und T-Shirts, Hosen, usw. tragen sollte, wenn es zur Schule geht.
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2. ErklGren Sie auBerdem, dass hiemand diese Korperteile Ihres Kindes berUhren
sollte, es sei denn, das Kind mdchte, dass die andere Person sie berthrt, oder
dies ist aus medizinischen Grunden erforderlich. ErklGren Sie die Unterschiede
zwischen der ,,guten” und der ,schlechten* BerGhrung. Nennen Sie Beispiele
fOr Szenarien, in denen BerUhrungen ,gute" und ,,schlechte" BerUhrungen
sind. Sie kdnnen Ihr Kind auch bitten, zu entscheiden, ob einige Szenarien
,gut' oder ,,schlecht" sind. Einige Szenarien kdnnten sein: Wenn ein Arzt Ihre
Vagina untersucht. Wenn ein Freund von ihnen ihren Penis auf der Toilette
berUhrt.

3. Selbstbefriedigung: Die Selbstbefriedigung ist Teil der Sexualitdt und vollig
normal. Dies ist die Einstellung und das Gefuhl, die Sie vermitteln sollten,
wenn Sie mit Inrem Kind Uber dieses Thema sprechen. Es ist sehr wichtig, dass
Sie lhrem Kind erkl@ren, wie die Selbstbefriedigung funktioniert, damit es
diese sicher ausfUhren kann. Andernfalls kdnnte es passieren, dass sie
feststellen, dass es sich gut anfuhlt, ohne zu verstehen, was sie tun, und es
dann UbermdaBig und auf schadliche Weise weiter tun.

Folgendes sollten Sie erwdhnen, wenn |hr Kind biologisch eine Frau ist:

A) Das BerGhren oder Streicheln der Vulva, der Klitoris, der BrUste, der Beine
und des Hinterns kann sich sehr gut anfuhlen.

B) Wenn es sich gut anfuhlt, wird die Vagina feucht.

C) Man kann auch einen Finger in die Vagina einfUhren oder beim Duschen
den Duschstrahl auf die Klitoris halten.

D) Das gute GefUhl baut sich auf, bis der Orgasmus oder Hohepunkt erreicht
ist. Erkldren Sie, dass ein Orgasmus ein starkes sexuelles Gefuhl ist, das sich
sehr gut anfuhlt.

Folgendes sollten Sie erwdhnen, wenn |hr Kind biologisch ein Mann ist:

1. Das BerUhren oder Streicheln des Penis, des Hodensacks, der Brust, der
Beine und des Hinterns kann sich sehr gut anfGhlen.

2. Wenn es sich gut anfUhlt, wird der Penis hart und gréBer.

3. Dann kann man den Penis mit einer Hand fassen und beginnen, diese
Hand auf und ab zu bewegen.

4. Das gute Gefuhl baut sich auf, bis der Orgasmus oder Hohepunkt erreicht
ist. Zu diesem Zeitpunkt tritt eine weiBe FlUssigkeit namens Sperma aus
dem Penis aus. Erklaren Sie, dass ein Orgasmus ein starkes sexuelles
Gefuhlist, das sich sehr gut anfihlt.

Folgendes sollten Sie in jedem Fall erw&hnen:

4. Masturbiere immer in einer privaten Umgebung. Nennen Sie Beispiele fUr
private Umgebungen und Umgebungen, die nicht privat sind. lhr Kind sollte
zum Beispiel wissen, dass es im Unterricht nicht masturbieren soll, sondern
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warten soll, bis es nach Hause kommt und allein in seinem Zimmer oder im
Badezimmer ist.

5. RGume nach dem Masturbieren immer auf. Wasche deine Hdnde und
entferne Sie alle KérperflUssigkeiten.

Untereinheit 3: Erkennt die sexuellen Korperteile des anderen
biologischen Geschlechts

Auch Menschen mit Behinderungen sollen in der Lage sein, die sexuellen
Korperteile des anderen biologischen Geschlechts zu erkennen. Um lhrem Kind
dabei zu helfen, diese zu erkennen, kdnnen Sie die gleichen Bilder wie in
Untereinheit zwei verwenden, aber dieses Mal zeigen Sie |hrem Kind das Bild des
biologischen Geschlechts, das nicht sein biologisches Geschlecht ist.

Jetzt kdbnnen Sie
lhr Kind erneut zundchst fragen, welche Bereiche der Person seiner Meinung nach
die sexuellen Bereiche sind, und ihm dann zeigen, was die tatsdchlichen sexuellen
Bereiche der Person sind. Konzentrieren Sie sich erneut auf die Verwendung der
richtigen Terminologie.

Wenn Sie Ihrem Kind die sexuellen Bereiche des anderen biologischen Geschlechts
erkl@ren, ist es wichtig, das Konzept der Einwilligung in Ihre ErklGrung einzubeziehen.
Folgende Dinge sollten Sie im Gesprdch mit Inrem Kind erwdhnen:
® Du solltest niemals die sexuellen Bereiche anderer Menschen ohne deren
Erlaubnis berUhren.

79



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Du hast die Erlaubnis, die Person zu berUhren, wenn diese dir nach deiner
Frage, ob du sie berUhren darfst, deutlich sagt, dass sie es mdchte, dass du
inre sexuellen Koérperteile berUhrst. Wenn die andere Person nach deiner
Frage nichts sagt, bedeutet das ebenfalls ,,Nein*.

In manchen Situationen ist es nicht angebracht, die andere Person zu
fragen, ob man ihre sexuellen Bereiche berUhren darf. Dies ist zum Beispiel im
Klassenzimmer, auf dem Spielplatz, im Bus, usw. der Fall.

Du solltest niemals zulassen, dass jemand deine sexuellen Bereiche berGhrt,
ohne dass du es mdchtest. Du kannst immer ,,Nein* sagen.

In manchen Umgebungen ist es fUr nicht angebracht, die sexuellen Bereiche
anderer Menschen zu berUhren, auch wenn diese dir ihr EinverstGndnis
gegeben haben. Du solltest die sexuellen Bereiche des anderen nur in einer
privaten Umgebung berthren, beispielsweise in deinem Zimmer oder im
Zimmer der anderen Person. Hier kdnnen Sie Ihrem Kind einige Beispiele fur
private und nicht private Umgebungen geben.

Vermitteln Sie diese Punkte in einer einfachen Sprache und so, dass Ihr Kind die
Bedeutung der Einwilligung versteht.

Untereinheit 4: Kennt den Unterschied zwischen den biologischen
Geschlechtern

Es ist wichtig, dass Menschen mit Behinderungen die Unterschiede zwischen den
biologischen Geschlechtern verstehen, damit sie spater, wenn sie etwas Uber die
Pubertat erfahren, verstehen, warum Menschen mit weiblichen biologischem
Geschlecht und Menschen mit mannlichem biologischem Geschlecht wdhrend
der Pubertat unterschiedliche kdrperliche Verdnderungen erleben.

Um lhrem Kind die Unterschiede zwischen den beiden biologischen Geschlechtern
beizubringen, kdnnen Sie ihm nun Bilder beider biologischer Geschlechter zeigen
und es bitten, die beiden Bilder zu vergleichen.
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Je nachdem, wie Sie denken, dass Ihr Kind die Unterschiede am besten lernt,
kbnnen Sie ihm die Unterschiede zwischen den biologischen Geschlechtern
unterschiedlich beibringen. Sie kdnnen:

3. sie bitten, Stiffe mit zwei verschiedenen Farben zu nehmen und die
Ahnlichkeiten, die sie sehen, mit einer Farbe zu markieren und die
Unterschiede, die sie sehen, mit der anderen Farbe zu markieren.

4. auf einem groBen Blatt Papier eine Tabelle zeichnen, in der Sie gemeinsam
mit Inrem Kind die Unterschiede und Gemeinsamkeiten aufschreiben.

5. ein Venn-Diagramm erstellen, in dem Sie die Ahnlichkeiten zwischen den
beiden biologischen Geschlechtern in den Bereich schreiben, in dem sich

beide Kreise Uberlappen, und die spezifischen Merkmale fUr jedes
Geschlecht in den jewelligen Kreis schreiben.

—

Es ist wichtig, dass Sie lhren Tonfall oder Ihre Betonung nicht verdndern, wenn Sie
Uber die verschiedenen biologischen Geschlechter sprechen, und dass Sie niemals
mit |hrer Mimik oder Gestik andeuten, dass die biologischen Geschlechter nicht
gleich behandelt werden sollten oder dass ein Geschlecht besser als das andere
ist. Wenn Sie dies tun, kann es passieren, dass lhr Kind unbewusst anféangt, ein
biologisches Geschlecht als dem anderen Uberlegen zu betrachten und eine
innere Voreingenommenheit gegenuber einem der biologischen Geschlechter zu
entwickeln. Wenn Sie der Meinung sind, dass das Enfwicklungs- und
Verstandnisniveau lhres Kindes den Punkt erreicht hat, an dem es in der Lage ist,
die Gleichstellung der Geschlechter zu verstehen, kdnnen Sie auch dessen

81



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Relevanz ndher erldutern. Sie kdnnen zum Beispiel Sexismus und Feminismus grob
erklaren. Wenn Sie der Meinung sind, dass dies nicht der Fall ist, reicht es aus, wenn
Sie vermeiden, eine unbewusste Voreingenommenheit in der am Anfang des
Absatzes beschriebenen Weise zu erzeugen.

Untereinheit 5: Erkennt korperliche Verdnderungen wahrend der
Adoleszenz und Pubertdt

Wenn |hr Kind dlter wird, erreicht es die Pubertdt. Das Alter, in dem die Pubertat
beginnt, unterscheidet sich zwischen den biologischen Geschlechtern. Kinder,
deren biologisches Geschlecht weiblich ist, beginnen die Pubertat im Durchschnitt
im Alter von 11 Jahren; Kinder, deren biologisches Geschlecht madannlich ist,
beginnen die Pubertdt im Durchschnitt im Alter von 12 Jahren. Die Pubertat wird
durch einen Anstieg der Hormonproduktion bei Kindern verursacht. Dies fuhrt zu
VerhaltensGnderungen  wie  Stimmungsschwankungen und  gesteigertem
Sexualtrieb, aber auch zu koérperlichen Verdnderungen wie Wachstumsschuben,
Verdnderungen der Stimme, der Beginn der Menstruation (findet im Durchschnitt
zwischen dem 12. und 13. Lebensjahr statt), der ersten Ejakulation (findet im
Durchschnitt im Alter von 13 Jahren statt), das Wachstum der Kérperbehaarung,
USW.

Um zu verhindern, dass diese Verdnderungen Ihr Kind Uberfordern, ist es wichtig,
ihm beizubringen, welche Verdnderungen sein Korper erfahren wird. Bei der
Erlduterung sollten Sie nicht nur die Ver@nderungen berucksichtigen, die
Menschen mit ihrem biologischen Geschlecht durchmachen, sondern auch die
Verdnderungen, die Menschen mit dem anderen biologischen Geschlecht
erleben werden.

Um lhrem Kind die Verdnderungen wdhrend der Pubertdt beizubringen, kénnen
Sie Lernkarten erstellen. Auf einigen Karteikarten sollte der Name der Verdnderung
und auf anderen eine kurze und einfache Definition der Verdnderung stehen. Der
Name der Verdnderung kdnnte beispielsweise ,Wachstum der Kérperbehaarung*
lauten und die Definition kénnte lauten: ,,An verschiedenen Stellen des Korpers
beginnen Haare zu wachsen. Bei jedem wachsen Haare in der Achselhdhle, an
den Beinen und Armen sowie im Genitalbereich. Bei Mdnnern wachsen sie auch
im Gesicht, um einen Bart zu bilden, und auf der Brust. Bei Frauen wachsen sie
nicht im Gesicht." Sie kdbnnen den Definitionen auch Bilder hinzufGgen. In diesem
Fall kéonnten Sie beispielsweise das folgende Bild als Beispiel fUr den
Gesichtshaarwuchs bei Mdnnern einbinden:
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Die von
Ihnen
erstellten

Karteikarten sollten folgende Anderungen beinhalten, die wahrend der Pubertat
stattfinden:

Wachstumsschube.

Wachstum der Kérperbehaarung.
Wachstum der Genitalien.
Ejakulation.

vermehrtes Schwitzen.

erhdhte Muskelmasse.

Anderungen der Stimme.

Akne.

Stimmungsschwankungen.
Wachstum der BrUste.

Wachstum der HUften.
Menstruation.

Wachstum der Gesichtsbehaarung.

Um die Unterschiede in der Pubertdt zwischen den beiden biologischen
Geschlechtern zu vermitteln, kbnnen Sie drei gréBere Lernkarten erstellen. Auf
einem sollte das Wort ,,mannlich”, auf einem das Wort ,,weiblich” und auf einem
das Wort ,beide" stehen. AnschlieBend kdnnen Sie die von lhnen erstellten
Karteikarten mit den Namen der Verdnderungen in der Pubertdt zu den gréBeren
Karteikarten sortieren, je nachdem, ob die Anderungen nur bei Menschen mit
weiblichem biologischem Geschlecht, bei Menschen mit mdannlichen
biologischem Geschlecht oder bei allen Menschen auftreten. Die Lernkarten
sollfen wie folgt sortiert werden:

e Mdannlich: Wachstum der Genitalien, Ejakulation, erhdhte Muskelmasse,

Verdnderungen der Stimme, Wachstum der Gesichtsbehaarung.
e Weiblich: Wachstum der Bruste, Wachstum der HGften, Menstruation.
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e Beides: WachstumsschiUbe (erkldren Sie, dass Mdnner normalerweise mehr
wachsen), Wachstum der Koérperbehaarung (erkldren Sie hier die
Unterschiede), vermehrtes Schwitzen, Akne, Stimmungsschwankungen.

Neben den Verdnderungen, die der Kdérper wdhrend der Pubertat erfdhrt, sollten
Sie auch die persdnliche Hygiene erldutern. Diese beinhaltet:
e regelmdaBiges Duschen wegen des vermehrten Schwitzens.
e die Verwendung von Deodorant wegen des vermehrten Schwitzens.
e das Tragen von sauberen Socken und Unterwdsche wegen des vermehrten
Schwitzens.
e die Verwendung und Entsorgung von Binden, Tampons und anderen
Produkten fUr die Menstruation.
e das Rasieren, einschlieBlich der Rasur der Gesichts- und Kdrperhaare (sofern
gewulnscht).
Versuchen Sie, mdglichst viele Méglichkeiten der persdnlichen Hygiene praktisch
vorzufUhren und nicht nur die Theorie dahinter zu erklaren.

Zur Erl@uterung der Kérperhygiene kdnnen Sie folgende Bilder nutzen:

COMFORT

. et E r
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Untereinheit 6: Kennt sexuelle Verhaltensweisen

86



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Menschen mit Behinderungen fallt es oft schwer, andere Menschen zu verstehen,
sei es inre Gefuhle, ihre Absichten oder ihre Implikationen, wenn sie etwas sagen.
Aus diesem Grund verstehen sie sexuell implizite Verhaltensweisen oft nicht. Dies ist
problematisch, da sie dann oft auch nicht verstehen, ob sexuelles Verhalten
missbrduchlich und/oder manipulativ ist oder nicht. Sie verstehen auch oft nicht, in
welchen Situationen welche sexuelle Verhaltensweisen angemessen sind.

1. Verhaltensweisen verstehen, die missbrduchlich oder manipulativ sind

Menschen mit Behinderungen sind stdrker von Missbrauch betroffen als Menschen
ohne Behinderungen. Tatsdchlich ist die Wahrscheinlichkeit, dass Kinder mit
Behinderungen Vernachldssigung und/oder sexuellem, korperlichem oder
geistigem Missbrauch ausgesetzt sind, dreimal so hoch wie bei Kindern ohne
Behinderung (siehe Referenz 9). Das liegt daran, dass sie als schwach gelten und
daher leichter zu missbrauchen und zu manipulieren sind als Menschen ohne
Behinderungen. Missbrauchliches oder manipulatives Verhalten kann korperlichen
Kontakt umfassen oder nicht. Es ist wichtig, dass Sie |hr Kind Uber beide
Verhaltensweisen informieren und ihm Beispiele geben, damit es lernt, welche
Verhaltensweisen missbrduchlich oder manipulativ sind. Bringen Sie ihnen bei, sich
dieser Verhaltensweisen bewusst zu sein und es jemandem zu sagen, dem sie
vertrauen, sobald sie solche Verhaltensweisen bemerken.

Die folgenden Beispiele sind Beispiele fUr explizites sexuelles Verhalten mit
korperlichem Kontakt:

e FEine Person ohne ihre Zustimmung zu berUhren.

e Umarmen, KUssen und BerUhren einer Person zum persdnlichen sexuellen
Vergnigen.

e Vergewaltigung oder versuchte Vergewaltigung. Heben Sie noch einmal die
Bedeutung der Einwilligung hervor.

Die folgenden Beispiele sind Beispiele fUr explizites sexuelles Verhalten, das keinen
korperlichen Kontakt beinhaltet:

e Der (konsequente) Versuch, mit einer Person zu flirten. ErklGren Sie, dass
Menschen sich beim Flirten versuchen zu zeigen, dass sie an einer anderen
Person sexuell interessiert sind. Nennen Sie Beispiele fUr Fliten wie
wiederholtes BerUhren, Zwinkern, Ubertreiben sowie sténdige Komplimente.

e Das Bitten um ein Bild einer Person und/oder der Genitalien einer Person.
Erkldren Sie, dass sie das Bild zum persdnlichen Vergnugen verwendet wird
und es moglicherweise an andere Menschen weitergeben wird. Sagen Sie
lhrem Kind auBerdem, dass dies hdufig online passiert und dass es
jemandem, dem es vertraut, Bescheid geben sollte, wenn es eine solche
Nachricht erhalt.
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e FEine Person zwingen, Sex zu beobachten.

o Standiger Blick auf die Genitalien einer Person.

¢ Nicht nachgeben und sich nicht weiter von der Person entfernen, wenn man
sie dazu auffordert.

2. Verstehen, welche sexuelle Verhaltensweisen in der Offentlichkeit ausgeUbt
werden kdnnen

Es ist wichtig, Ihrem Kind beizubringen, dass nicht alle sexuelle Verhaltensweisen,
auch wenn sie einvernehmlich sind, in der Offentlichkeit erfolgen sollten, da dies
fOr andere unangenehm sein kann. Nennen Sie Beispiele daflr, was in der
Offentlichkeit getan werden kann und was nicht. Beispielsweise werden kurze
KUsse in der Offentlichkeit akzeptiert, l&ingere Kisse jedoch nicht.

In Ordnung oder nicht in Ordnung?

Damit lhr Kind sexuell explizite Verhaltensweisen besser versteht, kdnnen Sie
gemeinsam die folgenden Szenarien durchgehen. Sie kbdnnen dies auf
unterschiedliche Weise tun. Entweder kénnen Sie die Szenarien im Rollenspiel
spielen, oder Sie kdnnen lhrem Kind die Situation erzéhlen und es fragen, ob es das
Verhalten fUr in Ordnung oder nicht in Ordnung hdlt, oder Sie kdnnen lhrem Kind
direkt sagen, ob das Verhalten in Ordnung ist oder nicht. Dies hdngt davon ab, wie
Sie das Entwicklungs- und Verstdndnisniveau lhres Kindes einschatzen und wie lhr
Kind Sachen am besten versteht.

1. Sam und Michelle gehen Handchen haltend durch einen Park.
In Ordnung oder nicht in Ordnung?
Das ist in Ordnung: Handchenhalten und Kussen ist im Park erlaubt. NatUrlich
darf es nicht stérend sein.
Nicht in Ordnung: Hadndchenhalten und KUssen sind im Unterricht oder bei
der Arbeit nicht in Ordnung.

2. Gunther und Sarah sind im Kino und wollen Sex haben, wahrend der Film 1&uft.
In Ordnung oder nicht in Ordnung?
Nicht in Ordnung: Wenn sie Sex haben wollen, sollten sie dies an einem
privaten Ort tun, damit sie niemanden stéren. Sie sollten zu Gunther oder
Sarah nach Hause gehen und es in ihren Zimmern tun.

3. Sophies Betreuer kommt in ihr Zimmer und mdchte, dass sie inr Hemd auszieht,
damit er Fotos von ihr machen kann.
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In Ordnung oder nicht in Ordnung?e

Nicht in Ordnung: Kein Betreuer ist es gestattet, Fotos von deinem sexuellen
Kdrperteilen zu machen. Du solltest es jemandem sagen, dem du vertraust,
etwa einem Elternteil, einem Lehrer oder einem Berater.

4. Tom und Stella sind ein Paar und verliebt. Stella mdchte Sex mit Tom haben,
aber Tom mdchte keinen Sex mit Stella haben.
In Ordnung oder nicht in Ordnung?
Stella sollte Tom nicht zwingen, Sex mit ihr zu haben. Sie sollte auch nicht
versuchen, Tom zum Sex mit ihr zu Uberreden. Sie sollte Tom kein schlechtes
Gewissen machen, weil er keinen Sex haben wollte. Stella sollte akzeptieren,
dass Tom keinen Sex mit inr haben will.
Sie sollten offen darGber sprechen, was sie tun moéchten, und etwas finden,
das beide tun mdchten, zum Beispiel Kuscheln.

5. Harrys Onkel moéchte Harrys Genitalien berGhren.
In Ordnung oder nicht in Ordnung?e
Nicht in Ordnung: Niemand aus Harrys Familie sollte Harrys Genitalien
berUhren durfen, es sei denn, es liegt ein medizinisches Problem vor. Harry
sollte jemmandem, dem er vertraut, davon erzdhlen. Er kann es zum Besipiel
seinem Lehrer, seinen Eltern oder einem Berater sagen.

6. Anne und Lara wollen Sex miteinander haben. Sie sind in Annes Zimmer.
In Ordnung oder nicht in Ordnung?
In Ordnung: Anne und Lara befinden sich in einem privaten Raum; sie
kdnnen also Sex haben. Es ist auch kein Problem, dass sie zwei Frauen sind.
Auch zwei Frauen kbnnen Sex haben.

Bei der Diskussion dieser Szenarien ist es wichtig, dass Sie Ruhe bewahren und
keines der Szenarios beurteilen.

Referenzen
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Die einzigartigen Herausforderungen beim Koérperbild im Zusammenhang mit
Behinderung (verywellhealth.com)

5 Dinge, die Sie Uber Menschen mit Behinderungen wissen sollten | Vereinte
Nafionen

Studie in Israel: Der Mensch im behinderten Kbrper: eine Perspektive auf
Kultur und Persdnlichkeit von den Rédndern — PMC (nih.gov)

Studie: Menschen mit geistiger Behinderung und Kérperwahrnehmung:
Erforschung der Kérperwahrnehmung und Korperunzufriedenheit bei jungen
Erwachsenen mit geistiger Behinderung — ScienceDirect

Korperbild, Essstdrungen und Menschen mit Behinderungen — Nachrichten —
lllinois State

H&ngen lhre geistige Gesundheit und Ihr Sexualleben zusammen?
(whiteswanfoundation.org)

Studie zur Bedeutung der Sexualerziehung: Drei Jahrzehnte Forschung:
Argumente fir eine umfassende Sexualerziehung — ScienceDirect
Korperbewusstsein und -erkennung: Korperbewusstsein: Was es bedeutet
und wie man es entwickelt — BetterMe

Studie zu Gewalt gegen Menschen mit Behinderungen: Laut weltweiter
Studie werden fast ein Drittel der behinderten Kinder und Jugendlichen
misshandelt | Kinder | Der W&chter
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ZUSAMMENFASSUNG DES MODULS

In diesem Modul haben Eltern von Menschen mit Behinderung die Méglichkeit,
etwas Uber das Erkennen von Emotionen zu lernen und Aggressionsmanagement
sowie Uber Situationen, in denen sexuelle GefUhle normal sind. Es wird auf die
Bedeutung der persdnlichen Sexualitdt eingegangen und es werden praktische
Informationen zum Umgang mit sexuellen Verhaltensweisen bereitgestellt, die nicht
den sozialen Normen entsprechen und gesellschaftlich inakzeptabel sind.

DarUber hinaus wird die kérperliche, emotionale, soziale und geistige Entwicklung
des Einzelnen gefdrdert.

Ziel dieses Moduls ist es, Familien ein umfassendes Verstdndnis dieser Themen zu
vermitteln und ihnen praktische und nutzliche Informationen zu geben, um das
Wachstum und die Entwicklung ihrer Kinder in allen SchlUsselbereichen ihres
Lebens wirksam zu unterstUtzen.

ZIELE

Am Ende dieses Moduls werden die Teilnehmenden:
F) ihre GefGhle zu erkennen und Aggressionen zu bewdltigen kbnnen.
G) wissen, dass sexuelle Gefuhle normal und Sexualitat etwas Besonderes sind.
H) sexuelle Verhaltensweisen und sozial inakzeptable Verhaltensweisen kennen.
l) die koérperliche, emotionale, soziale und geistige Entwicklung ihrer Kinder
unterstitzen kdnnen.

LERNUNTEREINHEITEN

Untereinheit 1 Erkennt Gefihle und kann mit Aggressionen umgehen
[ ]

Untereinheit 2 WeiB, dass sexuelle Gefuhle normal und Sexualitat etwas
Besonderes sind

Untereinheit 3 onnt sexuelle Verhaltensweisen und sozial inakzeptable

Verhaltensweisen
Untereinheit 4 WeiB Uber emotionalen Missbrauch
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Untereinheit 1: Erkennt Gefuhle und bewaltigt Aggressionen

Manchmal kann das Verhalten eines Kindes mit geistiger Behinderung gegenUber
seinen Eltern, Befreuern oder Gleichaltrigen gewalttatig sein. Es kann zu Angriffen
oder Schlagereien kommen und das Kind versteht moglicherweise nicht das
AusmaB seines Verhaltens. Es besteht nicht nur die Mdglichkeit korperlich
aggressiven Verhaltens, sondern auch verbaler Aggressionen.

Oft ist das aggressive Verhalten des Kindes eine direkte Widerspiegelung des
aggressiven Verhaltens, das es selbst bei anderen beobachtet hat. In diesem Fall
spiegelt das Kind das negative Verhalten seiner Eltern oder dlterer Kinder in der
Schule in Form von kérperlicher, verbaler oder psychischer Aggression wider.

Es ist wichtig zu beachten, dass das aggressive Verhalten von Kindern mit
Behinderung und Kindern ohne Behinderung oft dhnlich ist. Dies ist auf dhnliche
AuBere Faktoren zurGckzufUhren, die zu dem manchmal bei Heranwachsenden
beobachtet emotional-unbestdndigen Verhalten fUhren, bei dem Handlungen
durch unmittelbare WUnsche reguliert werden, wie beispielsweise den Wunsch
nach unmittelbarer Befriedigung egoistischer BeduUrfnisse.

Der Unterschied zwischen dem aggressiven Verhalten von Kindern mit einer
geistigen Behinderung und Kindern ohne geistige Behinderung sind die internen
Faktoren. Dazu gehdren der Grad der geistigen Behinderung, in einigen Fallen das
psychasthenische Syndrom, der Grad des kritischen Denkens , die Erziehung des
Heranwachsenden sowie das Temperament und die Form der Oligophrenie. Diese
internen Faktoren schaffen einen negativen Hintergrund, der die Person mit
geistiger Behinderung besonders anfdllig fir die negativen Faktoren der externen
Umgebung macht. So kann das aggressive Verhalten eine Manifestation der
Fehlanpassung des Kindes an das soziale Umfeld sein.

Aggressives Verhalten zeigt sich besonders im Alter von 11 bis 14 Jahren. Das
Hauptanzeichen fUr Aggression bei Kindern ist der Wunsch, ein anderes Kind zu
schlagen, es zu beschimpfen oder ihm das Spielzeug wegzunehmen. Kinder mit
aggressivem Verhalten provozieren oft andere Kinder zum Streit, was dann
Erwachsene verdrgert. Aggressive Kinder sind oft ,,wdhlerisch” und schwer
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ansprechbar. Sie geben ihre Fehler selten zu, weigern sich, Regeln zu befolgen,
und sind teilweise auch rachstchtig. Ein weiteres Zeichen von Aggression bei
einem Kind ist eine witende Reaktion auf andere, denen das Verhalten des Kindes
nicht gefallt.

Eine frUhe Geschlechtsreife kann eine Ursache fur aggressives Verhalten und
Schwierigkeiten beim Erkennen der eigenen Gefuhle sein.

Die frUhe Geschlechtsreife bei Kinder, dessen biologisches Geschlecht mdénnlich
ist, kann aufgrund der Hormonschwankungen, die sie beeinflussen, mit einer
erhdhten Aggression einhergehen. Da sie dlter erscheinen als ihre Altersgenossen,
sind sie moglicherweise einem starkeren sozialen Druck ausgesetzt, sich an die
Normen der Erwachsenen anzupassen. Die Gesellschaft betrachtet sie
moglicherweise als emotional entwickelter, auch wenn ihre kognitive und soziale
Entwicklung moglicherweise hinter inrem Aussehen zurUckbleibt. Untersuchungen
haben gezeigt, dass sie eher sexuell aktiv sind und sich riskanter verhalten.

Bei Kinder, dessen biologisches Geschlecht weiblich ist, kann die frUhe Reifung
manchmal zu einen erhdhten Selbstzweifel fOhren. Sie kdnnen durch die frUhe
Entwicklung ihres Kdrpers unsicherer und abhdngiger werden. Infolgedessen
entwickeln sie hdufiger Essstorungen (z. B. Anorexia nervosa) als Gleichaltrige.
DarUber hinaus mussen sie moglicherweise mit sexuellen Anndherungsversuchen
von dlteren Menschen des anderen biologischen Geschlechts klarkommen, bevor
sie emotional und geistig reif sind (Sujita, Ananya et al., 2015)

Die Kommunikation zwischen Eltern, Lehrkréaften und den Menschen mit
Behinderungen sollte effektiv funktionieren, damit die Menschen die Beratung und
Informationen erhalten, die sie bendtigen, und aggressives Verhalten unterbunden
wird.

Aktivitat 1:
Eltern sollten mit ihren Kindern nicht so uUber Sexualitat, als ob es eine
Unterrichtsstunde ware, sondern als waren sie ein Freund ihres Kindes. Einige der
Themen, Uber die Sie sprechen konnen, sind:

4. mit den Genitalien spielen.

5. der Wunsch, eine andere Person auf die Lippen zu kussen.
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der Wunsch, die BrUste oder den Genitalbereich einer anderen Person zu
berUhren.

der Wunsch, das andere Geschlecht zu umarmen .

der Wunsch, jemand anderem beim An- und Ausziehen zuzusehen .

das mangelnde Interesse am anderen Geschlecht.

10.der Wunsch, hdaufig und in jeder Umgebung zu masturbieren.

11

.der Wunsch, ein Mddchen zu sein, wenn sie biologisch ein Junge sind, und

ein Junge zu sein, wenn sie biologisch ein M&dchen sind.

Aktivitat 2:

Sie konnen mit lhren Kindern ausfuhrlich Uber ,,aggressives Verhalten* sprechen,
indem Sie ihnen die folgenden Fragen stellen und ihnen Beispiele nennen, ohne es
Zu personalisieren:

11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.

Warum ist eine Person aggressive

Warum bin ich aggressive

Welchen Schaden fugen wir uns selbst zu, wenn wir aggressiv sind?
Welchen Schaden fUge ich anderen zu, wenn ich aggressiv bin?
Wer ist mir gegenUber aggressive

Werde ich aggressiv, um mich zu schitzen?

Wen sehe ich in meinem Leben als aggressiv an?e

Wer ist mir gegenuber aggressive

Was soll ich tun, wenn ich aggressiv bine

Ratschlage fir die Familie

Wenn Sie Anzeichen von Aggression bei Ihrem Kind bemerken oder
bemerken, dass Ihr Kind Schwierigkeiten hat, seine GefUhle zu erkennen,
beginnen Sie sofort ein Gesprédch mit der Lehrkraft und suchen Sie nach der
Ursache des Problems, indem Sie sich an einen Beratungsspezialisten
wenden.

Akzeptieren Sie Ihr Kind so, wie es ist. Es zu zwingen, sein wahres Selbst vor
der Gesellschaft zu verbergen, wird das Problem nicht |6sen, auch wenn es
sich bei dem Problem um aggressives Verhalten handelt.

Seien Sie nicht UbermdBig beschitzerisch und versuchen Sie nicht, die
Gefuhle lhres Kindes zu kontrollieren. Dies verringert das Selbstvertrauen des
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Kindes und kann dazu fUhren, dass es seine GefUhle auf andere Weise
ausdruckt, beispielsweise durch aggressives Verhalten.

e Kommunizieren Sie klar und deutlich mit Inrem Kind. Nur dann kann Ihr Kind
verstehen, ob sein Verhalten akzeptabel ist oder nicht, und nur dann kann es
das Konzept von Sexualitédt und Aggressivitat verstehen.

e Seien Sie konsequent in lhren Ratschldgen und den von lhnen festgelegten
Regeln. Das bedeutet, dass auch Sie als Eltern die Regeln und Ratschldge
befolgen sollten, um zu verhindern, dass |hr Kind negatives Verhalten
widerspiegelt, das Sie ihm zeigen. So kénnen Sie bei Ihrem Kind ein stabiles
Verhalten entwickeln.

¢ Vermeiden Sie Drohungen. Das Drohen hat viele negative Auswirkungen auf
Kinder. Wenn es zu viel getan wird, kUmmern sich die Kinder nicht mehr um
ihr Verhalten.

Was konnen Sie von Lehrkraften erwarten?

Die Lehrkrafte sollfen mit Ihnen zusammenarbeiten: Falls die Lehrkrafte lhres
Kindes sich nicht dazu bereit zeigen, mit Ihnen zusammenzuarbeiten, kdnnen
Sie die Zusammenarbeit initieren in dem Sie, zum Beispiel, sie ansprechen
und fragen, was lhr Kind schon Uber das Erkennen seiner GefUhle und das
Erkennen von Aggressivitat gelernt hat, und was es noch lernen muss.

Sie sollten ihren Unterrichtsstii an die Bedurfnisse lhres Kindes anpassen und
Ihrem Kind die Méglichkeit geben, sich auszudricken.

Lernen Uber Liebe

Was das Wissen Uber GefUhle betrifft, haben Menschen
mit geistiger Behinderung vielleicht eine Vorstellung
davon, was Liebe ist, inr Verstandnis ist jedoch etwas
begrenzt. Meistens verwechseln sie Aufmerksamkeit und
FUrsorge mit Liebe und k&dnnen diese GefUhle selbst
zeigen. Sie fUhlen sich auch an das Objekt gebunden, das
sie ,lieben*, und sind ihm gegenuber sehr loyal. Das
Problem besteht darin, dass sie duBerst fragil sind, nicht in
der Lage sind, Beziehungen zu analysieren und nicht reflektieren und
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Schlussfolgerungen ziehen kdnnen. DarUber hinaus fallt es vielen sehr schwer, den
Bruch von Beziehungen, Eifersucht, Hass, usw. zu erleben. Das liegt daran, dass sie
sich selbst und ihre GefUhle nicht analysieren kdnnen, in dieser Hinsicht nicht an
sich selbst arbeiten, keine PrioritGten setzen kdnnen, nicht vergeben kdnnen und
den anderen oft eher als Eigentumsgegenstand als als Person betrachten.

Aus diesem Grund ist es sehr wichtig, Menschen mit geistiger Behinderung Gefuhle
beizubringen, mit besonderem Augenmerk auf GefUhle im Zusammenhang mit
Sexualitét, damit sie diese erkennen kénnen.

Untereinheit 2: WeiB3, dass sexuelle Gefuhle normal und Sexualitat
etwas Besonderes sind

Der erste Aspekt der Sexualitdt, der Kindern auffallt, sind die kdérperlichen
Unterschiede im Zusammenhang mit dem Geschlecht. Die ersten Fragen zum
Thema Sexualitédt von Kindern lauten meist etwa: ,Warum haben Vater Bartee”,
~Warum tragen Vdater keine Rockee", ,Warum haben Mddchen keine Penisse?”
Dies ist das erste Mal, dass Eltern auch ein bewusstes Verhalten in Bezug auf das
Geschlecht zeigen. Bis zu diesem Moment kdnnen wir sagen, dass die
Sexualerziehung gewissermaBen im Verborgenen bleibt und nicht an die
Oberflache kommt. Wenn das Kind von gleichaltrigen Geschwistern, Verwandten
oder Nachbarn umgeben ist, kann es frher Fragen zu sexuellen Themen stellen.
Tats@chlich ist der wichtigste Aspekt bei sexuellen Fragen in jedem Alter die
Einstellung der Eltern bei der Beantwortung der Fragen. Es ist absolut notwendig,
das Kind nicht zu beschdmen, zu schimpfen oder zum Schweigen zu bringen.
Wenn Eltern sich auf diese Weise verhalten, kdnnte es sein, dass inr Kind auf die
Idee kommt, dass diese Fragen nicht gestellt werden sollten, und moglicherweise
Antworten von anderen Menschen einholt oder auf Uberwachung oder
Experimente zurUckgreift. Das bedeutet, dass die Sexualerziehung dann auBerhalb
der Kontrolle der Eltern liegt und in gewisser Weise in eine Richtung geht, die wir
nicht wollen. Allerdings mochte jede Familie ihren Kindern Sexualerziehung
entsprechend ihrer eigenen Familienstruktur und -kultur ermdglichen.
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Bei der Analyse der sexuellen Entwicklung von Kindern und Jugendlichen mit
geistiger Behinderung sollte ihr Entwicklungsstand und nicht ihr Kalenderalter
berUcksichtigt werden. Bei einer solchen Analyse wird deutlich, dass viele
Situationen, die fUr Eltern oder Erziehende ein Problem zu sein scheinen, kein
Problem sind. Beispielsweise kann ein junger Mensch, dessen Kalenderalter 15
Jahre betragt, dessen intellektuelles Niveau jedoch sechs Jahre betragt, Fragen zu
Geschlechtsorganen, Bristen und zur Geburt von Babys stellen. Bei diesen Fragen
handelt es sich um normale Fragen, die fUr das geistige Niveau eines
Sechsja@hrigen erwartet werden. Diese Kinder sollten Bildung und Antworten
erhalten, die ihrem Entwicklungsstand entsprechen.

Sexueller Selbstausdruck

Das Recht auf sexuellen Selbstausdruck ist ein wichtiges v
Notwendigkeit eines Sexuallebens fur Menschen mit geistiger

Behinderung geleugnet. Daher sind die HUirden und Probleme

Menschenrecht, unabhdngig von Alter, Geschlecht oder
Entwicklungsstand. Allerdings wurde in der Vergangenheit die ‘

von Menschen mit Behinderungen im Zusammenhang mit n
einer gesunden Sexudalitat vielf&ltig und groB. 3

Familienangehodrige von Menschen mit Behinderungen spielen hdufig eine Rolle
bei der Einschrinkung des Rechts auf sexuelle Selbstentfaltung der Kinder mit
Behinderungen. Dies liegt daran, dass die Familie das Kind mit Behinderung im
Allgemeinen als eine Person betrachtet, die aufgrund ihrer Behinderung ein Leben
lang von ihr beschitzt werden muss, weshalb sie das Sexualleben des Kindes und
die Moglichkeit einer ungewollten Schwangerschaft furchtet. Inr Wunsch, ihr Kind
zu schutzen, fOhrt dazu, dass sie die Sexualitdt und das Sexualleben des Kindes
einschranken.

Aufgrund des Anstiegs des Hormonspiegels wdhrend der Pubertdt verspUren
Jugendliche mit Behinderungen jedoch sexuelles Verlangen, Erregung, sexuelle
Impulse, sexuelle Fantasien und Neugier auf inre Sexualitdt. Menschen mit geistiger
Behinderung, die Hilfe beim Verstandnis inrer Sexualitat bendtigen, sollten die
Moglichkeit erhalten, die Komplexitat inrer Sexualitat zu verstehen, ihre Sexualitat
zu erforschen, ihre Sexualitat positiv auszudriocken und ihre Sexualitédt auf gesunde
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Weise zu leben, wie alle Menschen ohne Behinderungen. Die Einschrénkungen, die
sie durch ihre Familien erfahren, verhindern dies.

Untereinheit 3: Kennt sexuelle Verhaltensweisen und sozial
inakzeptable Verhaltensweisen

Es wird allgemein angenommen, dass Kinder mit geistiger Behinderung mehr
sexuelles Interesse und sexuelles Verhalten haben als ihre Altersgenossen.
Allerdings werden diese Kinder als solche wahrgenommen, weil sie nicht wissen,
wo, wann und in welchen Situationen sexuelles Verhalten angebracht ist oder
nicht, das heiBt, sie kdnnen inr sexuelles Verhalten nicht kontrollieren (Brkic-
Jovanovic¢ et.al., 2021).

Der Sexualtrieb ist instinktiv. Es fritt bei Individuen in bestimmten Stadien ihrer
Entwicklung auf. Die Pubertdt ist die Zeit, in der die sexuellen Impulse am hdchsten
sind.
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Menschen mit geistiger Behinderung haben auch sexuelle Impulse und diese
BedUrfnisse beginnen in der Kindheit und halten bis ins hohe Alter an.

Die Hauptfunktion der Sexualitdt besteht darin, die biologische Fortpflanzung zu
ermoglichen und den Menschen die Mdglichkeit zu geben, Kinder zu bekommen.
Es stellt die Funktionsweise und Mechanik des Geschlechtsverkehrs und des
sexuellen Verhaltens dar. Die sexuelle Funkfion des Einzelnen wird durch die
Blutkreislaufsysteme des Kérpers, das Nervensystem und Hormone unter Mitwirkung
der Muskeln reguliert.

Sexualitat ist ein integraler Bestandteil des Lebens. Sexualitdt hat korperliche,
emotionale, soziale und moralische Dimensionen. Der Mensch behdlt sein ganzes
Leben lang seine Sexualitdt bei, was das Leben bunter, angenehmer und
unterhaltsamer macht.

Damit Sexualitdt zu einem koérperliches und geistiges befriedigendes Erlebnis wird,
mussen positive Emotionen wie das Zeigen von Liebe und Respekt, das
Wahrnehmen der Liebe, die man sich selbst entgegenbringt, und Selbstvertrauen
erlangt werden. DarUber hinaus sollte es keine negativen GefUhle geben, die
Sexualitét als ,,schlecht* und Geschlechtsorgane als ,,schmutzig" ansehen. Nur so
kann die Person ihre Sexualitdt bequem ausdricken und die lustvollen Aspekte
sexueller Reize wahrnehmen.

DarUber hinaus muss die Person lernen, in welchem Kontext welche
Verhaltensweisen sozial angemessen sind und welche nicht. Positive oder negative
Emotionen und Verhaltensweisen in der Sexualitdt entstehen durch das, was man
als Kind gelernt, gefUhlt und erlebt hat. Daher ist eine frGhzeitige AufklGrung Uber
sexuelles Verhalten von entscheidender Bedeutung. Das Erlernen sexueller
Verhaltensweisen verhindert, dass das Kind sozial isoliert wird, da es sich nicht auf
eine Weise verhdlt, die sozial inakzeptabel ist.

Um lhrem Kind den Unterschied zwischen akzeptierten und nicht akzeptierten
sexuellen Verhaltensweisen beizubringen, kénnen Sie ihm Beispiele fUr beide
geben. Tun Sie dies, ohne das Konzept der Sexualitdt in einem negativen Licht
darzustellen, um Ihr Kind zu ermutigen, seine GefGhle und WUnsche voll
auszuleben, solange sie weder anderen noch sich selbst schaden.
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Untereinheit 4: Wei3 Uber emotionalen Missbrauch

Emotionaler Missbrauch, auch psychischer Missbrauch genannt, umfasst
Zurbckhaltung, Dem0tigung, Spott, Drohungen, EinschUchterung,
Vernachlassigung, Diskriminierung, Ablehnung und andere Formen nicht-
physischen Missbrauchs, der sich gegen das Kind richtet. Dazu gehdren auch
Beleidigungen, stdndiges Fluchen, Drohungen, Isolation und Ablehnung. Jede
dieser Arten von Gewalt gegen Mdadchen oder Jungen aufgrund ihres
biologischen  Geschlechts oder ihrer Geschlechtsidentitdt kann auch
geschlechtssperzifische Gewalt sein.

Emotionaler Missbrauch ist ein ernst zu nehmendes Problem, auch wenn
kdrperliche Gewalt nicht dazu gehort.

Symptome des emotionalen Missbrauchs
Wenn ein Kind Opfer emotionaler Gewalt wird, kd&nnen bestimmte
Verhaltensmerkmale auffallen. Folgende Symptome kdnnen beobachtet werden:
8. das Kind wird éngstlich und unruhig.
9. das Kind verliert den Appetit.
10.das Kind wirkt deprimiert oder scheint nicht mehr so glicklich zu sein wie
ZUVor.
11.Abnahme des Selbstwertgefunhls.
12.das Kind meidet Gileichaltrige und Erwachsene: Das Kind meidet
moglicherweise Gleichaltrige und Erwachsene und zieht sich von ihnen
zurick .
13.eine aggressive Personlichkeit.
14.St6rungen im Schlafrhythmus des Kindes.
15.vernachlassigt die Schule und erhdlt schlechtere Noten.
16.Selbstmordversuch.
17.Nervose Tics.
18. Fettleibigkeit.
19.emotionaler Missbrauch kann auch zu einer Anfdlligkeit fUr verschiedene
Krankheiten wie koronare Herzkrankheit, chronisches MuUdigkeitssyndrom,
Krebs, usw. fGhren .
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Hausliche Gewalt und Ratschlage fur Eltern
Diese Empfehlungen kdnnen dazu beitragen, zu verhindern, dass ihr Kind
emotionalen Missbrauch erleidet, da Eltern oft nicht bemerken, wenn ihre
Erziehung falsch ist und negative Folgen hat.
® was fUr andere das Beste ist, ist nicht immer auch das Beste fUr Ihr Kind. Nicht
alle Menschen sind gleich. Jeder Mensch verfUgt Uber bestimmte
Fahigkeiten und Kapazitaten.
® Vergleichen Sie Ihr Kind nicht mit anderen Kindern und geben Sie ihm nicht
die Schuld, dass es etwas versdumt hat, was seine Klassenkameraden nicht
versaumt haben.
® Drohen oder erpressen Sie lhr Kind nicht. Andernfalls werden Sie nur Angst
und Verlegenheit hervorrufen. |hr Kind kdnnte denken, dass Sie es nicht
mogen .
® Diskutieren Sie nicht vor Anderen mit Inrem Kind, auch wenn es etwas falsch
gemacht hat. Es ist besser, das Problem zu Hause zu besprechen, wo Sie den
Grund fur das Fehlverhalten lhres Kindes in Ruhe herausfinden kdénnen.
Sprechen Sie mit lhrem Kind, wenn es sich schlecht benimmt, aber denken
Sie daran, dass es fur alles ein MaB geben sollte.
® Bestrafen Sie Ihr Kind nicht mit Vernachldssigung, EinschUchterung oder
ahnlichen MaBnahmen.
® Versuchen Sie nicht, Ihr Kind so zu verdndern, dass es in die Vision passt, die
Sie fUr es haben. Lassen Sie es seine Interessen und GefUhle erkunden.
Lassen Sie es die Person sein, die es ist.

Emotionaler Missbrauch in der Schule

Ein Problem in der Schule ist, dass jedes Kind Opfer von Mobbing werden kann.
lhre Kinder kénnen von dem Klassensprechen, aggressive Kinder, die nach einem
Opfer suchen, um ihre Macht zu demonstrieren, oder Kinder, die im Mittelpunkt der
Aufmerksamkeit stehen wollen gemobbt werden.

Vertrauen zwischen einem Kind und seinen Eltern ist unerldsslich. Wenn ein Kind
seinen Eltern vertraut, wird es immer mit ihnen Uber emotionalen Missbrauch
sprechen und es kann eine Lésung gefunden werden. Wenn das Kind
zuruckhaltend ist und seinen Eltern nicht vertraut, ist die Situation umgekehrt. Das
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Kind teilt seine Sorgen und Probleme mit niemandem und das Mobbing geht
weiter.

Hier sind einige Anzeichen dafur, dass Ihr Kind in der Schule gemobbt wird:
6. Das Kind mochte nicht zur Schule gehen.
7. Das Kind spricht nicht Uber seine Klassenkameraden.
8. Seine Sachen sind manchmal zerrissen oder schmutzig.
9. Das Kind kommt deprimiert nach der Schule nach Hause.

Was sollten Sie tun, wenn Ihr Kind in der Schule emotionalen Missbrauch erlebte
Emotionaler Missbrauch von Kindern in der Schule ist ein Problem, das von den
Eltern gemeinsam mit dem Klassenlehrer angegangen werden sollte. Die Lehrkraft
weil in der Regel, was im Klassenzimmer vor sich geht. Sie kénnen auch mit den
Eltern der Tater sprechen. Wenn das Kind schon seit langerer Zeit Opfer von
Gewalt ist, besteht die beste Ldsung darin, die Schule zu wechseln oder es
vorUbergehend zu Hause zu unterrichten. Wenn das Kind nicht die Schule
wechseln mochte, sollfen seine Eltern ihnm einige Ratschldge zum Umgang mit
Mobbing und Missbrauch geben:

1. Als Erstes muss man sagen, dass die Probleme bei den Kindern liegen, die
mobben und nicht bei denen, die gemobbt werden .

2. Ein effektiver Weg, mit emotionalem Missbrauch umzugehen, besteht
darin, den Tatern zu zeigen, dass ihre bdsen Worte die Opfer nicht
verletzen oder verdrgern. Dies kann beispielsweise dadurch geschehen,
dass das Opfer auf emotionalen Missbrauch mit Lachen reagiert, was
nach einiger Zeit dazu fGhren kann, dass die Tater das Interesse an inrem
Opfer verlieren.
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Menschen mit Behinderungen gehodren zu den benachteiligten Gruppen unserer
Gesellschaft. Sie sind mit zahlreichen Schwierigkeiten im sozialen, beruflichen und
schulischen Bereich ihres Lebens konfrontiert. Von allen Problemen, mit denen
Menschen mit Behinderungen konfrontiert sind, ist der Mangel an sexueller
Aufklarung eines der wichtigsten und am meisten Ubersehenen Probleme.

Das Ziel dieses Moduls besteht darin, Menschen mit Behinderungen dabei zu
helfen, ihre Teilhabe an der Gesellschaft zu erhbhen und ihre Beziehungen zu den
Menschen um sie herum zu férdern.

e Das Modul ist fUr Eltern von Menschen mit Behinderungen geschrieben, kann
aber von jedem genutzt werden, beispielsweise von Personen, die sich um
Menschen mit Behinderungen kimmern, anderen Familienmitgliedern von
Menschen mit Behinderungen, UnterstUtzungskoordinatoren, usw.

e FUr Menschen mit geistiger Behinderung wurden wichtige Strategien
entwickelt, die in diesem Modul beschrieben werden.

¢ Nicht alles wird fUr jeden nUtzlich sein — nutzen Sie, was fUr Sie nUtzlich ist!

e FUr weitere Informationen oder Schulungen zu diesem Thema oder Material
in diesem Handbuch kontaktieren Sie uns bitte.

Ziele

Nach Abschluss dieses Moduls verfugen Eltern von Menschen mit Behinderung
Uber Kenntnisse zu den folgenden Themen. Dieses Modul stellt visuelle
Trainingswerkzeuge bereit, um den pddagogischen Bedurfnissen  der
Sexualerziehung gerecht zu werden, indem es das Selbstlernen und die Geflhle
einer Person mit geistiger Behinderung unterstUtzt. Die Ziele des Moduls sind:

o Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, gute Beziehungen zu ihrer
Familie zu haben.

o Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, gute Beziehungen zu
Freunden zu haben.

o Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, gute Beziehungen zum
anderen Geschlecht zu haben.

o Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, Liebe/Zuneigung zu erfahren.

Lernuntereinheiten
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Untereinheit 1 Gute Beziehungen innerhalb der Familie
haben
Untereinheit 2 Gute Beziehungen zu Freunden haben
Untereinheit 3 Gute Beziehungen zum anderen
Geschlecht haben
Untereinheit 4 Liebe/Zuneigung erfahren

Untereinheit 1: Gute Beziehungen innerhalb der Familie haben
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Alle Beziehungen durchlaufen Zeiten des Wandels und der Herausforderungen.
Eltern, die ein Kind mit Behinderung befreuen, mussen sich an neue Rollen
gewdhnen und haben moglicherweise andere Erwartungen an ihr Kind. Sie
mussen auch mit erheblichen emotionalen, sozialen, physischen und finanziellen
Belastungen fertig werden. Viele Eltern stellen fest, dass diese Erfahrungen sie
einander ndher bringen und ihre Beziehung stdrken. Einige Paare sind jedoch von
der Erfahrung Uberwdltigt und haben Schwierigkeiten, zusammen zu bleiben.
Dieser Leitfaden bietet Eltern von Kindern mit Behinderungen Informationen und
Ideen zur Pflege ihrer familiGren Beziehungen.

Es ist schwer zu unterschdtzen, wie wichtig Beziehungen sind. Wenn eine Beziehung
gut funktioniert, kdbnnen Sie sich glicklich, sicher und geborgen fUhlen. Es kann Sie
auch vor einem Teil des Stresses schutzen, der mit der Betreuung eines Kindes mit
Behinderung einhergeht, einschlieBlich des Risikos einer Depression. Tatsdchlich
zeigen Untersuchungen (Brillante, 2017), dass eine unterstUtzende Beziehung ein
wichtiger Teil unserer Gesundheit ist und das Risiko einer schlechten korperlichen
und geistigen Gesundheit verringern kann.

Auch Kinder profitieren, wenn die Eltern gut miteinander auskommen. Sie fGhlen
sich oft sicherer, schneiden besser in der Schule ab und entwickeln seltener
zusatzliche emotionale oder Verhaltensprobleme. Kindern mit Behinderungen und
hohem Pflegebedarf geht es besser, wenn ihre Eltern miteinander auskommen,
weil diese sich besser auf ihre Pflege konzentrieren kdnnen. Alle Beziehungen
durchleben gute und schlechte Zeiten. Ein guter Umgang mit schlechten Zeiten ist
ein wichtiger Teil des Aufbaus einer starken und dauerhaften Beziehung. Im
ndachsten Abschnitt geht es um Dinge, die Sie tun kénnen.

1.1. Reden und zuhdren

lhre Beziehung hdngt davon ab, dass jeder von Ihnen weiB, wie sich der andere
fOhlt, was bedeutet, dass Sie sich Zeit nehmen, Uber GefUhle, Gedanken, Sorgen,
Hoffnungen und Bedurfnisse zu sprechen. Jeder von lhnen muss wissen, dass der
andere ihm zugehért hat. Das bedeutet, einander wirklich zuzuhoren, also nicht nur
den gesprochenen Worten zuzuhéren, sondern auch die Gefuhle zu verstehen, die
ihnen zugrunde liegen. Wenn |hr Partner und Ihr Kind Ihnen ihre GefUhle mitteilen,
verurteilen Sie sie nicht. Horen Sie lieber zu und versuchen Sie sie zu verstehen.
Erkennen Sie lhre Unterschiede. Versuchen Sie, keine Annahmen darGber zu
treffen, was Ihr Partner oder Ihr Kind denkt, und versuchen Sie, so offen wie mdglich
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mit ihnen umzugehen. Prifen Sie, wo Sie méglicherweise Anderungen vornehmen
kénnen, die die Dinge verbessern kdnnten. Kommunizieren Sie weiter!

1.2. Sich gut ausdricken

Untersuchungen (Brillante, 2017) haben ergeben, dass die Art und Weise, wie Sie
lhre GefUhle ausdricken, sehr wichtig ist. Familien, die nicht jeden kritischen
Gedanken duBern und Probleme behutsam ansprechen kénnen, sind durchweg
am glUcklichsten. Wenn es mdgliche Meinungsverschiedenheiten gibt, ist es
wahrscheinlicher, dass Sie einer Meinung sind, wenn Sie einen Moment innehalten
und sich dagegen wehren, die andere Person sofort anzugreifen. Versuchen Sie
jedoch, lhre GefUhle nicht zu unterdrUcken. Sie werden wahrscheinlich verargert
sein und explodieren, wenn Sie einen gewissen Punkt erreichen.

1.3. Die Fursorge teilen

Untersuchungen zeigen, dass MUtter in Familien h&ufig die Hauptverantwortung for
die korperliche und hdusliche Betreuung ihres Kindes Ubernehmen. Heterosexuelle
Familien k&dnnen sich in Beziehungen wiederfinden, die entlang traditioneller Rollen
gespaltenen sind, und wo die Rolle der Person, die arbeitet, und der Person, die zu
Hause bleibt, vorzeitig zugewiesen werden. Viele Familien sind mit dieser
Arbeitsteilung zufrieden, fUr andere kann sie jedoch zu Spannungen fuhren. Eine
Moglichkeit, diese Spannungen zu vermeiden, besteht darin, die Beitrdge des
anderen anzuerkennen. Wenn Sie den ganzen Tag auf der Arbeit sind, kdnnen Sie
lIhrem Kind mit einer Behinderung helfen, indem Sie Interesse und Verstandnis fir
die Arbeit zu Hause zeigen.

Wenn es Konflikte darUber gibt, wer was macht, finden Sie Mdglichkeiten, die
Arbeit zu teilen — vermeiden Sie es, andere doazu zu drdngen, Aufgaben zu
erledigen, sondern machen Sie das Teilen von Aufgaben zu einem Teil der
taglichen Routine aller (Erwachsener und Kinder). Treffen Sie Vorkehrungen, um die
praktischen Aspekte des Alltagslebens lhrer Familie zu bewdltigen, und beheben
Sie Probleme im Voraus — das wird dazu beitragen, einen Teil des Drucks und
Stresses von der Beziehung Ihres Kindes fernzuhalten.

1.4. Denken Sie darUber nach, wie Sie mit Problemen umgehen
Bedenken Sie, dass Sie mdglicherweise unterschiedliche Arten haben, Probleme zu

bewdltigen. Manche Eltern und Kinder bewdltigen das Problem, indem sie sich auf
ein Problem konzentrieren und Loésungen oder Strategien zur Verbesserung der
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Situation finden. Andere Eltern oder Kinder konzentrieren sich darauf, Wege zu
finden, sich in einer Situation besser zu fUhlen, indem sie sie neu interpretieren, sich
davon distanzieren oder sie sogar leugnen oder vermeiden.

Eltern kbnnen diese Unterschiede frustrierend finden. GefUhle zu erkennen und
anzuerkennen ist wichtig. Wege zur Stressreduzierung zu finden und sich darauf zu
konzentrieren, die Probleme, mit denen man konfrontiert ist, zu verbessern, wird
wahrscheinlich langfristige Vorteile fUr alle mit sich bringen. Es kann hilfreich sein,
mit anderen Eltern zu sprechen, die ein Kind mit den gleichen Erkrankungen
betreuen. Der Austausch praktischer Losungen fOr gemeinsame Erfahrungen ist
eine wertvolle Quelle der UnterstUtzung, die viele Eltern auch durch Gesprdche mit
anderen erhalten, die diese Erfahrung gemacht haben.

1.5. Zeit gewinnen

Es klingt seltsam, aber lhre Beziehung zu jedem Familienmitglied wird davon
profitieren, wenn Sie sich jeweils etwas Zeit fUr sich selbst nehmen. Das ist kein
Luxus, sondern wertvolle Zeit, um neue Energie zu tanken. Lassen Sie andere
wissen, wann Sie sich Zeit fUr sich selbst nehmen werden — sei es ein ausgedehntes
Bad oder ein Spaziergang mit dem Hund.

Nehmen Sie sich auch zu zweit Zeit. Sie mUssen nicht ausgehen, es kann an einem
Abend in der Woche sein, wenn die Kinder im Bett sind. Vereinbaren Sie im Voraus,
dass Sie die gemeinsame Zeit verbringen und nicht arbeiten werden. Wenn das
unmoaglich klingt, dann ist es wahrscheinlich umso wichtiger! Stellen Sie auBerdem
sicher, dass Sie alle Hilfs- und Servicemdglichkeiten ausgeschoépft haben, die es
Ihnen ermdglichen, Zeit fUr sich selbst und Ihre Familie zu finden.

Hier finden Sie ein paar Tipps von anderen Eltern zum Umgang mit hdufigen
Problemen im Zusammenhang mit Geschwistern von Kindern mit geistiger
Behinderung:

» Begrenzte Zeit und Aufmerksamkeit fur andere Kinder? Verbringen Sie auch mit
den Geschwistern lhres Kindes mit Behinderung Zeit, zum Beispiel einmal im Monat
beim Schlafengehen oder bei einer Aktivitdt. Organisieren Sie eine
Kurzzeitbetreuung fur wichtige Ereignisse, beispielsweise Sportveranstaltungen.
Stellen Sie manchmal die BeduUrfnisse der Geschwister in den Vordergrund und
lassen Sie sie entscheiden, was sie fun mdchten.
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e Warum sie und nicht ich? Betonen Sie, dass niemand fUr den Zustand seines
Bruders oder seiner Schwester verantwortlich ist. Ermutigen Sie die Geschwister,
ihren Bruder oder ihre Schwester als eine Person zu sehen, die Ahnlichkeiten und
Unterschiede zu ihnen selbst aufweist.

* Haben sie Angst, Freunde mit nach Hause zu nehmen? Sprechen Sie darUber,
wie sie Freunden den Zustand eines Bruders oder einer Schwester erkldren kénnen.
Laden Sie gelegentlich Freunde ein, wenn das Kind mit Behinderung nicht da ist,
und erwarten Sie nicht, dass Geschwister das Kind mit Behinderung immer mit
einbeziehen, wenn es spielt oder anderen Aktivitdten nachgeht.

* Stresssituationen zu Hause? Ermutigen Sie Geschwister, inr eigenes soziales Leben
zu entwickeln. Ein Schloss an einer SchlafzimmertUr oder einem Schrank kann die
Privatsphdre gewdhrleisten und verhindern, dass EigentUmer beschadigt werden.
Holen Sie sich professionelle Beratung zu Pflegeaufgaben und zum Umgang mit
schwierigem Verhalten, in die Geschwister einbezogen werden kdnnen. Versuchen
Sie, den Sinn fUr Humor der Familie zu bewahren.

e Einschrankungen bei Familienaktivitaten? Versuchen Sie, FamilienaktivitGten zu
finden, an denen jeder SpalB haben kann, zum Beispiel Schwimmen gehen oder
picknicken. Prifen Sie, ob es Ferienaktivitédten gibt, an denen das Geschwisterkind
oder das Kind mit Behinderung teilnehmen kann, und nutzen Sie die Hilfe von
Familie oder Freunden mit dem Kind mit Behinderung oder seinen Geschwistern.

e Schuldgefuhle, weil sie wutend auf einen Bruder oder eine Schwester mit
Behinderungen sind? Machen Sie deutlich, dass es in Ordnung ist, manchmal
wuUtend zu sein - starke GefUhle gehdren zu jeder engen Beziehung dazu. Teilen Sie
einige lhrer gemischten GefUhle mit, die Sie manchmal haben. Manchmal
mdchten Geschwister moglicherweise mit jemandem auBerhalb der Familie
sprechen.

Pflegetipps fur Familien von Menschen mit Behinderungen

Diese allgemeinen Pflegetipps geben Familien Informationen, wie sie gesund und
positiv bleiben kdnnen. Bedenken Sie, dass diese Tipps zur Losung vieler familiGrer
Probleme genutzt werden kdénnen. Information, UnterstUtzung, FUrsprache,
Starkung, FUrsorge und Ausgeglichenheit kbnnen die Grundlage fUr eine gesunde
Familie sein und sind unabhdngig von der Herausforderung angemessen.

e Informiert bleiben

Es ist von gréBter Bedeutung, Informationen Uber den Zustand lhrer Familienange-
hérigen zu sammeln und Probleme mit anderen an der Pflege lhrer Familienange-
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horigen beteiligten Personen zu besprechen. Wenn Sie informiert sind, kdnnen Sie
fundiertere Gesundheitsentscheidungen treffen und lhr Verstdndnis fUr alle Heraus-
forderungen verbessern, mit denen Ihre Familie konfrontiert sein kdnnte. Beachten
Sie, wie andere sich um die Person mit Behinderungen kiUmmern. Achten Sie auf
Anzeichen geistiger oder kdrperlicher Misshandlung.

e Hole dir Unterstitzung
Familienmitglieder und Freunde kdnnen auf vielfaltige Weise UnterstUtzung leisten.
Sie sollten herausfinden, ob sie GroBes oder Kleines tun kbnnen, um lhnen und lhrer
Familie zu helfen. Der Beitritt zu einer lokalen oder Online-Selbsthilfegruppe ist eine
gute Mdoglichkeit, wertvolle UnterstUtzung zu erhalten. Eine Selbsthilfegruppe kann
Ihnen die Moglichkeit geben, Informationen auszutauschen und mit Menschen in
Kontakt zu treten, die dhnliche Erfahrungen machen. Eine Selbsthilfegruppe kann
dabei helfen, die Isolation und Angst zu bekdmpfen, die Sie als Pflegekraft mogli-
cherweise erleben. Sie sollten Ihr Engagement nicht auf Selbsthilfegruppen und
Vereine beschrdnken, die sich auf ein bestimmtes BedUrfnis oder eine bestimmte
Behinderung konzentrieren. DarUber hinaus gibt es lokale und Uberregionale Grup-
pen, die Dienstleistungen, Erholung und Informationen fir Menschen mit Behinde-
rungen anbieten. Freunde, Familie, Gesundheitsdienstleister, Selbsthilfegruppen,
gemeinnutzige Dienste und Berater sind nur einige der Menschen, die Ihnen und
lhrer Familie helfen kdnnen.

e Seien Sie ein Fursprecher

FUr Eltern, die ein Kind mit einer geistigen Behinderung haben, ist es duBerst wich-
tig, dass sie sich fur ihr Kind mit einer Behinderung einzusetzen. Betreuer, die wirksa-
me FUrsprecher sind, kbnnen moglicherweise erfolgreicher darin sein, einen besse-
ren Service zu bieten. DarUber hinaus sollten Sie immer Fragen stellen. Wenn lhr
Kind mit einer Behinderung beispielsweise einen Rollstuhl benutzt und Sie einen
Strandurlaub planen mdchten, sollten Sie herausfinden, ob die Strédnde Uber ein
Auto, eine Rampe, eine tragbare Laufmatte oder andere Gerdte zugdnglich sind.
DarUber hinaus sollten Sie andere Betreuungspersonen Uber besondere Bedingun-
gen oder Umsténde informieren. Wenn lhr Kind mit einer Behinderung beispielswei-
se an einer Latexallergie leidet, sollten Sie das zahndarztliche oder medizinische Per-
sonal bei jedem Besuch daran erinnern. Sie sollten auch die Krankengeschichte
lhres Kindes mit einer Behinderung dokumentieren und diese Informationen auf
dem neuesten Stand halten. Sie mUssen sicherstellen, dass Ihr Arbeitgeber Ihre Um-
stdnde und Einschrdnkungen versteht. Sie sollten |hre Moglichkeiten besprechen,
an Wochenenden oder Abenden zu reisen oder zu arbeiten, und bei Bedarf auch
eine flexible Planung vereinbaren.
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e Seien Sie bestarkend

Sich darauf zu konzentrieren, was Sie und Ihr Familienmitglied mit einer geistigen
Behinderung tun kdnnen, ist eine der besten Mdglichkeiten, lhrem Kind mit einer
geistigen Behinderung als Elternteil zur Seite zu stehen. Geeignete Meilensteine zu
finden und diese zu feiern sind mogliche Losungen. Wenn Ihnen jemand Fragen zu
dem Familienmitglied mit einer Behinderung stellt, sollten Sie Ihr Kind die Fragen
nach Méglichkeit selbst beantworten lassen. Dies kann dazu beitragen, Ihr Kind zu
befdhigen, mit anderen in Kontakt zu treten. Gegebenenfalls sollten Sie Ihrem Kind
mit einer Behinderung beibringen, so unabhdngig und selbstbewusst wie mdglich
ZU sein. Sie muUssen trotzdem stets Gesundheits- und Sicherheitsaspekte im Auge
behalten.

e Passen Sie auf sich auf
Die Pflege eines Familienmitglieds mit einer Behinderung kann selbst die stdrkste
Pflegekraft ermUden. Aus diesem Grund mussen Sie fUr sich selbst und die Men-
schen, die Ihnen am Herzen liegen, gesund bleiben. Sie kbnnen hart daran arbei-
ten, lhre persénlichen Interessen, Hobbys und Freundschaften aufrechtzuerhalten.
Lassen Sie nicht zu, dass die Pflege Ihr ganzes Leben in Anspruch nimmt. Das ist we-
der fUr Sie noch fur diejenigen, die Ihnen am Herzen liegen, gesund. Balance ist ein
entscheidender Schlussel. AuBerdem sollten Sie sich erlauben, nicht die perfekte
Pflegekraft zu sein. Sie mUssen angemessene Erwartungen setzen, um Stress zu re-
duzieren und eine effektivere Pflegekraft zu sein.
Sie kdnnen einige Pflegeaufgaben an andere zuverldssige Personen delegieren.
Manchmal muss man sich eine Auszeit gbonnen, denn kurze Pausen, wie ein
Abendspaziergang oder ein entspannendes Bad, sind fUr einen selbst unerl&sslich.
Lange Pausen tun gut. Sie kbnnen bei Bedarf einen RUckzugsort mit Freunden ver-
einbaren oder mit einer wichtigen Person verreisen.
Krankheitszeichen sollten Sie nicht ignorieren: Wenn Sie krank werden, suchen Sie
einen Arzt auf. Sie sollten auch auf lhre geistige und emotionale Gesundheit ach-
ten. Sie sollten bedenken, dass eine gute Pflege auch der Person, die Sie betreuen,
helfen kann. Auch Bewegung und gesunde Erndhrung sind wichtig.

e Halten Sie das Gleichgewicht in der Familie
Familienmitglieder mit einer Behinderung bendtigen moglicherweise besondere
Pflege und Aufmerksamkeit. Daher mussen Sie sich Zeit fUr alle Familienmitglieder
nehmen und dabei die BedUrfnisse jedes Einzelnen berucksichtigen. Beispielsweise
ist es fUr Eltern eines Kindes mit einer Behinderung wichtig, auch Zeit miteinander
und mit eventuellen anderen Kindern zu verbringen. DarUber hinaus sollten Sie
Uber eine Kurzzeitpflege nachdenken. Unter ,,Respite* versteht man die kurzfristige,
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vorubergehende Betreuung von Menschen mit Behinderungen, damit inre Famili-
en eine Auszeit vom Pflegealltag nehmen kénnen.

 Peinlichkeit wegen eines Bruders oder einer Schwester in der Offentlichkeit
Den Geschwistern sollte bewusst sein, dass alle Verwandten peinlich sein kdnnen,
insbesondere die Eltern. Sie kdnnen an gesellschaftichen Veranstaltungen
teilnehmen, bei denen die ganze Familie willkommen ist. Wenn Sie alt genug sind,
sollten Sie den Geschwistern erlauben, sich eine Zeit lang zu trennen, wenn Sie
zusammen unterwegs sind.

Untereinheit 2: Gute Beziehungen zu Freunden haben

Die soziologische Forschung hat ,,Freund" auf viele verschiedene Arten definiert.
Der einfachste Weg ist, dass Menschen dann Freunde sind, wenn beide sagen,
dass sie es sind. Von der frGhen Kindheit bis hin zu den ,,goldenen Jahren”
verbessern Freundschaften die Lebensqualitdt. Unsere Freunde helfen uns, uns
verbunden, geliebt und unterstUtzt zu fOhlen. Sie geben uns die M&glichkeit,
Frustrationen Luft zu machen oder aufregende Nevuigkeiten zu teilen. FOr
Menschen mit besonderen Bedurfnissen sind Freundschaften besonders wichtig,
da sie auch die Moglichkeit bieten, soziale Fahigkeiten zu verbessern,
Umgangsformen zu Uben und das Selbstvertrauen zu stérken.

FOr Menschen mit besonderen Bedurfnissen kann es schwierig sein, Freundschaften
aufzubauen und zu pflegen. Kommunikation, Verhaltensauffalligkeiten und/oder
korperliche  Beeintrdchtigungen  kdnnen die  Fahigkeit einer  Person
beeintrdchtigen, mit Gleichaltrigen zu sprechen oder sich sinnvoll mit ihnen
auseinanderzusetzen. Menschen, die Schwierigkeiten haben, Kontakte zu knUpfen
und sich auszudricken, verlassen sich manchmal darauf, dass andere ihnen
Freundschaften ermdglichen. Familienmitglieder oder Mitarbeiter spielen oft die
Rolle des ,Partnervermittlers”, indem sie ihre Angehdrigen oder Kunden mit
anderen verbinden, die dhnliche Interessen, Vorlieben und Fahigkeiten haben.

Um Freundschaften zu schlieBen, muss man zur richtigen Zeit am richtigen Ort sein.
Baseballspiele, Bibliotheken, Tanzveranstaltungen und Selbstvertretungsgruppen
sind groBartige Orte, um mit anderen in Kontakt zu treten, die moglicherweise
ahnliche Interessen haben. Bevor man jedoch eine Freundschaft aufbaut, muss
man kiéren, ob die Person mit besonderen BeduUrfnissen Freundschaften schlieBen
modchte oder nicht. Sie kdnnen dies tun, indem Sie sie direkt fragen oder sie
persdnlich in Begleitung anderer beobachten. Ldcheln, Blicke und Zeigen
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(besonders fUr jemanden mit begrenzten verbalen Fdhigkeiten) sind gute
Indikatoren fUr Interesse und Anziehung.

Nachfolgend finden Sie einige Tipps zur Unterstitzung von Menschen mit Behinde-
rungen von Freunden mit einer Reihe von Behinderungen: geistige Behinderungen,
chronische Krankheiten, GliedmaBenunterschiede, Neurodivergenz und mehr.

J) Feiern und wirdigen Sie personliche Meilensteine

Jeder Mensch mit einer Behinderung hat unterschiedliche Meilensteine, gute und
schlechte. Es kann eine Weile dauern und sogar ein paar unangenehme Gesprd-
che erfordern, aber das Erlernen dieser Meilensteine fUr lhre Freunde mit Behinde-
rungen wird viel bedeuten.

,Da ich mit MS lebe, feiere ich persénlich meinen ,,Diagnosetag”, weil es der Tag
war, an dem ich eine Antwort auf alle Unbekannten bekam, und ich erinnere mich
gerne daran, wie weit mein Kérper seit meiner Diagnose gekommen ist. M&glicher-
weise erinnert sich jedoch nicht jeder an das Datum der Diagnose (oder méchte
es wiedererkennen).

Eine Freundin mit einer Amputation feiert ihren ,lebenden Tag" (den Jahrestag
ihres Unfalls) nicht gern, weil es sich traurig und ein wenig traumatisch anfdhlt.
Manchmal tut ihre Familie an diesem Datum Dinge, die SpalBB machen und ablen-
ken sollen, aber sie mbchte es nicht wirklich herausschreien. Allerdings gefdllt ihr
das, was sie als ,,Legiverary* bezeichnet, sehr gut: der Jahrestag, an dem sie nach
einem langen Kampf mit der Versicherung ihre Prothese erhdlt. (Sie hat sogar eine
Freundin, die ihr Karten zur Feier dieses Tages macht!)*

o Notieren Sie sich die Meilensteine, die Ihr Kind mit einer Behinderung erlebt
hat, oder erwdhnen Sie diese Meilensteine oder Jahrestage und senden Sie ihnen
UnterstUtzungs- und Ermutigungsbotschaften. Das kdnnen jahrliche Tests oder Arzt-
termine, Siege in Versicherungsstreitigkeiten oder einfach nur das Aufrdumen eines
Zimmers sein. Kleine Dinge kdnnen eine groBe Sache sein, die es wert ist, gefeiert
zu werden!

J Machen Sie sich keine Sorgen, dass alles zu einer groBen Sache wird. Eine

kurze SMS kann mehr als ausreichen, um lhrem Kind mit Behinderung das Gefuhl zu
geben, einbezogen, bedacht und umsorgt zu werden.
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K) Seien Sie authentisch in lhrer Botschaft und authentisch gegenuber ihrer Er-

fahrung

FUr Freunde mit chronischen oder unheilbaren Krankheiten ist es wichtig, Uber die
Behinderung nachzudenken, bevor sie Dinge sagen wie ,Alles wird gut”, ,Alles
wird besser” oder ,,Gute Besserung. Es gibt viele Zustdnde, die einfach nicht bes-
ser werden, und es kann anstrengend sein, angemessen darauf zu reagieren.

~Wahrend eines RUckfalls vor ein paar Jahren ging ich morgens zur Infusionsbe-
handlung ins Krankenhaus und ging dann nachmittags zur Arbeit, den Infusionsan-
schluss immer noch in meinem Arm. Eine Woche nach Ende der Behandlungen, als
der Port entfernt wurde, sagte mir eine Kollegin, sie sei froh, dass es mir ,besser*

ginge.

Ich schatzte zwar das GefUhl und wusste, dass sie es aus gutem Grund meinte,
aber es war schwer zu wissen, wie ich darauf reagieren sollte, da ich mich eigent-
lich nicht ,besser” fuhlte. Meine Beine waren immer noch taub, und ich hatte
noch einen Monat Resthebenwirkungen der hochdosierten Steroide vor mir.*

. Erkennen Sie an, was in diesem Moment geschieht, und erkennen Sie, dass
es sich tatsdchlich um einen Moment und nicht um einen ,,Endpunkt” handelt. In
der obigen Situation kdnnen Sie sagen: ,Ich bin froh, dass Sie mit den Behandlun-
gen fertig sind!* oder ,Ich bin froh, dass Sie diesen Tell jetzt hinter Innen lassen kon-
nen* oder etwas Ahnliches, das den guten Teil der Situation anerkennt, ohne anzu-
deuten, dass es ,,das Ende” sei oder ,jetzt alles besser* wdare.

o Haben Sie NICHT so viel Angst davor, etwas Falsches zu sagen, dass Sie sich
gar nicht erst melden. Niemand wird es immer richtig machen. Selbst ein Mensch
mit einer Behinderung macht es immer noch nicht immer richtig. Aber solange Sie
es versuchen und bereit sind, zuzuhdren, zu lernen und sich anzupassen, machen
Sie es richtig.

L) Machen Sie sich keine Sorgen Uber den richtigen Zeitpunkt - nehmen Sie
einfach Kontakt auf.

FUr Menschen mit psychischen Erkrankungen wie Angstzustinden und Depressio-
nen ist es genauso wichtig, sich an guten Tagen zu melden wie an schlechten Ta-
gen. Warten Sie nicht auf einen Grund - senden Sie einfach eine einfache Nach-
richt wie ,Ilch denke heute viel an Sie" und seien Sie sich darUber im Klaren, dass
die Geste viel bedeutet, auch wenn Sie keine Antwort erhalten.
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»Eine der Nebenwirkungen meines ersten MS-Medikaments war eine Depression —
etwas, mit dem ich schon vorher zu kGmpfen hatte. Sich an Freunde und Familie
zu wenden (oder auch nur die Energie aufzubringen, auf ihre Nachrichten zu ant-
worten) erforderte mehr Energie, als ich an den meisten Tagen aufbringen konnte.

Es scheint nicht intuitiv zu sein, aber die Freunde, die mir stGndig Nachrichten ge-
schickt haben - lustige Witze, Katzenvideos oder ,Hey! Ich habe an dich ge-
dacht!” — lieBen mich weniger schuldig fUhlen, weil ich nicht geantwortet hatte,
well es zeigte, dass sie mich nicht aufgegeben hatten.*

20. Seien Sie sich daruber im Klaren, dass es viele Grinde dafir gibt, warum je -
mand nicht auf lhre SMS antwortet. ADHS, Depressionen und Behinderungen stellen
Hindernisse bei der Reaktion und sogar der Zeitwahrnehmung dar. Wenn Sie wei-
terhin Kontakt aufnehmen, hilft es Inrem Kind mit Behinderungen zu wissen, dass es
nicht verlassen wird und weiterhin betreut wird.

21.  Verknipfen Sie das, was lhre Kinder mit Behinderungen durchmachen,
NICHT mit einer geringfiugigen Krankheit bei lhnen. ,,Oh, ich werde auch so
mude!* oder ,lch habe eine solche Zwangsstérung wegen Kuchenschubladen!”
oder ,,Ups, ich bin heute ein bisschen ADHS!* diskreditiert, was Ihr Kind mit Behinde-
rung taglich durchmacht.

M) Erscheinen Sie, um sie zu unterstitzen, beziehen Sie sie ein und setzen Sie
sich fur sie ein

PlGne mit vielbeschdaftigten Freunden zu schmieden ist schon eine Herausforderung
genug. Zusatzlich zu den typischen Terminkonflikten gibt es fUr Ihr Kind mit Behinde-
rungen jedoch wichtige Uberlegungen, Uber die Sie mdglicherweise nicht nach-
denken mussen. BerUcksichtigen Sie alles, einschlieBlich die kontrollierbaren (Ort,
Zeit, Transport) und unkontrollierbaren (Wetter, Energieniveau, Angstniveau) Fakto-
ren.

Es wird fUr lhr Kind mit Behinderungen eine gro3e Hilfe sein, wenn Sie sich um einige
der kontrollierbaren Variablen zu kimmern. Sie sollfen noch einen Schritt weiter ge-
hen und Pléne erstellen, die sich an das Unkontrollierbare anpassen lassen. Sie soll-
ten fUr jedes Treffen mit Inrem Kind konkrete Moglichkeiten finden, Ihr Kind zu unter-
stUtzen.
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N) Wenn lhr Kind jemanden personlich trifft, denken Sie Uber den Ort nach

Dinge, die lhnen vielleicht nicht Uberwdltigend erscheinen (z. B. die GréBe der
Menschenmenge, der Larmpegel, die Entfernung vom Parkplatz zum Veranstal-
tungsort, die Hitze oder Kdalte, usw.), kdnnen enorm entmutigend sein fir Menschen
mit bestimmten Behinderungen. Versuchen Sie, bei der Planung jeden in der Grup-
pe zu berUcksichtigen.

Wenn lhr Kind Mobilitatshilfen (Prothesen, RollstGhle, Gehstdocke, usw.) nutzt, gibt es
bei Bedarf einen barrierefreien Zugang und spezielle Parkmdglichkeiten¢ Befindet
sich der Veranstaltungsort an einem heiBen Sommertag im Freien und Ihr Kind hat
einen hitzeempfindlichen Freund oder ist selbst hitzeempfindlich? Gibt es in der
Nd&he Toiletten fUr Freunde mit Reizdarmsyndrom?e Gibt es laute Musik oder groBe
Menschenmengen, die fUr jemanden mit Autismus oder anderen sensorischen Ver-
arbeitungsstérungen eine UbermdaBige Stimulation darstellen kbnnten? Werden Sie
an einem hohen Tisch oder auf Barhockern sitzen, was fir Menschen mit Prothesen
schwierig sein kann?

10.  Fragen Sie lhr Kind ob Sie bei der Auswahl eines Veranstaltungsortes etwas
beachten sollten. Sobald Sie einen Ort im Kopf haben, recherchieren Sie online
oder rufen Sie vorher an, um Details zu bestatigen, die fir alle in der Gruppe wich-
tig sind.

11.  Horen Sie NICHT auf, Ihr Kind mit Behinderungen einzuladen, auch wenn es
in den meisten Fallen nicht dazu kommt. Sie wollen in die Planung einbezogen und
als Teil der Gruppe betrachtet werden!

O) Seien Sie flexibel und haben Sie Verstandnis fir kurzfristige Anderungen

» FrUher hatte ich dieses alte Telefon mit einem schrecklichen Akku, der nie kon-
stant geladen werden konnte. An manchen Tagen wdirde mir 100 % 12 Stunden
Leben bescheren. An manchen Tagen bekam ich nur sechs. Manchmal war der
Akku bei 46 % und dann einfach... leer. Manchmal lief mein Telefon bei 1 % Akku
noch ein paar Stunden.

Dieses Telefon ist zu meiner Metapher fUr die Verwaltung meiner eigenen geistigen
und kérperlichen Ebenen geworden. Ich kann jeden Tag das Gleiche tun, genau-
so lange schlafen oder aufladen, und frotzdem ist jeder Tag unvorhersehbar.*

Wenn Sie also Kinder mit Behinderungen einbeziehen, bedenken Sie, dass diese
wahrscheinlich erst einige Tage (oder Stunden) vorher genau einschdtzen kdnnen,
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ob sie kdrperlich oder geistig in der Lage sein werden, an der Veranstaltung teilzu-
nehmen. Seien Sie sich darUber im Klaren, dass das Stornieren von Pldnen ihnen
kein VergnUgen bereitet (oft fUhlen sie SchuldgefUhle) und Uben Sie Geduld und
Verst@ndnis aus.

J Setzen Sie sich rechtzeitig vor Beginn der Veranstaltung mit lhrem Kind in
Verbindung, wenn Sie die Anzahl der teilnehmenden Personen wissen mochten.
Betonen Sie jedoch, dass es vollig in Ordnung ist, wenn sich die urspringliche An-
zahl der Teilnehmenden dndern muss.

o Nehmen Sie es NICHT personlich, machen Sie lhrem Kind keine Schuldgefih-
le und verspuren Sie nicht das Bedurfnis abzusagen, wenn andere involviert sind.
lhr Kind hat vollkommenes Verstandnis und mochte, dass alle weiterhin Spal3 an
den urspringlichen Pldnen haben (es sei denn, Sie mdéchten einen neuen Termin
vereinbaren).

P) Helfen Sie Menschen mit Behinderungen dabei, sich im sozialen Umfeld
wohler zu fuhlen

Entlasten Sie auch Kinder, die sozial dngstlich sind oder nicht in der Lage sind, situa-
tive Hinweise zu lesen. Vielen Menschen mit Behinderungen wie Autismus fallt es
schwer, inre GefUhle auf natirliche Weise zu verstehen und auszudrucken. Kinder
mit Behinderungen verspUren oft auch das Bedurfnis, zu viel zu kommunizieren, um
Pausen zu fullen.

Manche Kinder machen Handzeichen, um sich gegenseitig zu zeigen, wann es in
Ordnung ist, mit dem Reden aufzuhéren. Andere Kinder werden besonders gut
darin sein, dafur zu sorgen, dass ein Freund mit Behinderung nicht unterbrochen
wird, wenn er versucht, seinen eigenen Standpunkt langsamer zu artikulieren.

Zuhodren und eine klare Sprache zu verwenden, kann eine groBe Hilfe sein — eine
gute Faustregel fur einen neurodivergenten Freund lautet: ,,Sag, was du meinst,
und mein, was du sagst.”

Fragen Sie lhre Kinder mit geistiger Behinderung, wie es ihnen geht, wenn Sie sich
nicht sicher sind. Was ein neurodivergentes Kind nach auBen hin auszudricken
scheint, stimmt nicht immer mit dem Uberein, was es erlebt. Durch Nachfragen
kdnnen Missverstandnisse fur Sie beide vermieden werden.
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Beeilen Sie sich NICHT, korperliche Unterstitzung anzubieten. Wenn Kinder mit geis-
tiger Behinderung einen Nervenzusammenbruch erleben, abschalten oder Proble-
me haben, besteht Ihr erster Instinkt vielleicht darin, in ihrer Nahe zu bleiben, sie zu
umarmen oder fUr sie ,da zu sein*, wdhrend das fUr viele Menschen mit Behinde-
rungen das Letzte ist, was sie wollen. FUr die meisten Menschen mit Behinderungen
ist es in solchen Momenten das Beste, von allem und allen Reizen wegzukommen,
aber das ist von Person zu Person unterschiedlich. Sie kbnnen lhr Kind jederzeit fra-
gen (sofern es sich nicht gerade mitten in einem Shutdown befindet), was seine
bevorzugte Reaktion ist.

o Recherchieren Sie, was bei den Herausforderungen, mit denen lhr Kind kon-
frontiert ist, hilfreich sein konnte

Wenn Sie Ihrem Kind sagen: ,,Ich bin hier, um dir bei allem zu helfen*, oder ihr Kind
fragen: ,,Was kann ich tun, um zu helfeng*, Ubertragen Sie Inrem Kind mit Behinde-
rung die Verantwortung, seine BedUrfnisse zu artikulieren, was geistig anstrengend
und Uberwdltigend sein kann, besonders an einem ohnehin schon harten Tag.

Wenn Sie nuUtzliche Mdglichkeiten finden mdchten, UnterstUtzung anzubieten, gibt
es online viele tolle Ressourcen — auf den sozialen Medien und in Blogs bis hin zu
Selbsthilfegruppen. Sie muUssen sich nicht darauf konzentrieren, die Behinderung
aus medizinischer Sicht zu verstehen. Suchen Sie stattdessen nach Informationen
und Geschichten Uber das Leben mit dieser Behinderung und welche haufigen
Hindernisse es geben kann. Sie sollfen auch den Ratschidgen und Strategien der
Pddagogen in Ihrer Umgebung folgen.

20. Bieten Sie konkrete Beispiele fur Unterstutzung an. ,Hey, ich mdchte dir ir-
gendwann diese Woche das Abendessen mitbringen. Kannst du mir sagen, wel-
cher Tag fur dich am besten geeignet ware<¢* ist ein tolles Beispiel fur gezielte Un-
terstUtzung in einem flexiblen Zeitrahmen. Sie kdnnen auch anbieten, mit einem
Freund ein neues PT-Ubungsvideo auszuprobieren, Lebensmittel fir jemanden ab-
zuholen, usw. Was auch immer Ihnen einfdllt, wird viel bedeuten.

21. Drangen Sie lhr Kind NICHT zu bestimmten Moglichkeiten, wie Sie es unter-
stutzen konnen, wenn Sie das GefUhl haben, dass es bereits einen harten Tag hat.
Fragen wie: ,,Sind Sie sicher, dass ich nichts tun kann, um zu helfeng* wird ihm nicht
helfen, besser zu wissen, um welche Art von Hilfe es bitten soll — in den meisten Fal-
len weiB Ihr Kind nicht einmal, welche Art von Hilfe es braucht.

° Seien Sie eine vertrauenswurdige und sichere Ansprechsperson fir Ihr Kind
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Der beste Weg, jemandem mit einer Behinderung UnterstUtzung zu zeigen, besteht
darin, eine vertrauenswirdige und sichere Person zu sein, mit der man sprechen
kann. Lassen Sie |hr Kind Details teilen, ohne diese zu verharmlosen, héren Sie zu,
ohne lhr Kind zu unterbrechen, und antworten Sie, ohne zu urteilen. FUr lhr Kind
kann es schon sein, mit jemandem zu sprechen, der nachvollziehen kann, was es
durchmacht.

. Melden Sie sich. Es wird Zeiten geben, in denen Sie nicht wissen, was Sie sa-
gen sollen. Melden Sie sich trotzdem. Seien Sie da, um zuzuhdren, und beeilen Sie
sich nicht, Dinge in Ordnung zu bringen. Manchmal gibt es schlechte Tage oder
schlechte Nachrichten und Ihr Kind braucht einen Freund, der das mit ihnen
durchsteht.

J Vergleichen Sie NICHT das, was lhr Kind mit Behinderung durchgemacht hat,
mit etwas, das die Cousine Ihrer Tante/Freundin/Schwester durchgemacht hat. Au-
thentische Verbindungen sind groBartig, aber auch ein offenes Ohr ist wichtig.

. Machen Sie es sich mit dem Unbequemen bequem

Manchmal kann es peinlich oder unangenehm sein, mit lhrem Kind mit einer Behin-
derung Uber sexuelle Themen zu sprechen, und vielleicht liegt das an unserer eige -
nen verinnerlichten Wahrnehmung, dass eine Behinderung eine schlechte Sache
ist. Allerdings muss Ihr Kind mit einer Behinderung manchmal Uber ein Blasenpro-
blem oder andere weniger winschenswerte Themen sprechen, ohne dass Sie zu-
sammenzucken oder nur mit gedédmpfter Stimme sprechen. Dies wird einen gro-
Ben Beitrag zur Normalisierung von Behinderungen leisten. (Es kann jedoch sein,
dass Sie bestimmte persdnliche Grenzen haben - sagen Sie das bitte einfach Ihrem
Kind mit einer Behinderung.)

. Sorgen Sie dafur, dass sich lhre Kinder mit Behinderungen wohl fuhlen, damit
sie sich nicht unter Druck gesetzt fUhlen, so zu tun, als ob sie sich wohl fUhlen wUr-
den.

. Fuhren Sie NICHT jedes Gesprach Uber die Behinderung. Wenn Sie |hr Kind
mit einer Behinderung jedes Mal mit groBer Sorge fragen: ,,Aber wirklich, wie geht
es dire", kann es sein, dass es sich ein wenig Uberanalysiert fUhlt.

Jeder hat einzigartige Herausforderungen. Kinder mit Behinderungen verstehen

das besser als die meisten anderen. Das heilt, egal, was Sie gerade durchma-
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chen, Sie kdbnnen darauf vertrauen, dass |hr Kind mit Behinderung auch fUr Sie da

ist.

Tipps zur Pflege unterstitzender Freundschaften

Schaffen Sie Moglichkeiten for Ihr Kind, sich zu verabreden, den Park zu be-
suchen, auf Partys zu gehen, usw.

Nehmen Sie frOhzeitig und hdufig Kontakt auf, um mit anderen Aktivitdten
wie Abendessen, Spaziergdnge, Fimabende, usw. zu initiieren.

Nehmen Sie an Aktivitdten mit anderen teil.

Uberwinden Sie Barrieren, indem Sie gegebenenfalls anderen helfen, Ihr Kind
zu verstehen. Wenn Sie seine Geschichte teilen, kbnnen Sie andere fUr eine
unterstUtzende Beziehung 6ffnen.

Bleiben Sie in Kontakt mit denjenigen, die Interesse zeigen, wie z. B. anderen
Kindern, Lehrern, Betreuern, Nachbarn, Freunden von Geschwistern, usw. Je-
der Kontakt kann sich irgendwann engagieren, um UnterstUtzung anzubie-
ten oder sich spater an Ihrem UnterstUtzungsnetzwerk zu beteiligen.

Treten Sie Gruppen bei, die regelmaBig zusammenkommen (z. B. Pfadfinder-
gruppen, Choére oder Kirchengruppen, ein Gemeinschaftsgarten, ein
Ubungskurs, Freiwilligengruppen, usw.).

Nutzen Sie soziale Medien, um mit anderen in Kontakt zu treten. Grinden Sie
vielleicht eine sichere Facebook-Gruppe.

Treten Sie zurUck: Lassen Sie anderen Raum, aufzustehen und ihre UnterstUt-
zung anzubieten.

Achten Sie auf die Altersgerechtigkeit — bitten Sie andere im gleichen Alter
wie |hr Kind, Vorschldge zur aktuellen Mode und aktuellen Trends zu ma-
chen.

Suchen Sie nach gemeinschaftsbasierten AkfivitGten in natirlichen (nicht
versammelten) Umgebungen.
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Vorteile und Hindernisse fur eine Freundschaft

Vorteile

verstarkte Glicksgefuhle und
Selbstwertgefiihl

verbesserte emotionale und physische
Gesundheit

Menschen werden zu Mitglieder der
Gesellschaft, die wiedererkannt werden.
Dies schiitzt potentiell gegen Gewalt und
Vernachlassigung, und fihrt zu einer
schnellen Wiedererkennung wenn
Gewalt oder Vernachlassigung doch
stattfindet.

verbesserte soziale Fahigkeiten
verstarktes Selbstbewusstsein
verminderte Isolierung und der negativen
Konsequenzen die mit Isolierung
verbunden sind

grafierer Gemeinschaftssinn mit
Gesellschaftsmitglieder
bedeutungsvolleres Leben und erhdhte
Lebensqualitat

zusatzlicher Zweck des Uben von schon
vorhandenen Fahigkeiten. Zum Beispiel
gewinnt das Lernen zu Kochen eine
grélere Bedeutung wenn jemand flr
einen Freund kochen kann, der zum
Abendessen eingeladen ist

Hindernisse einer Freundschaft

Menschen haben meistens ein grélReres Risiko keine
Freundschaften zu bilden wenn die folgenden Faktoren
vorhanden sind:

Mangel an Erfahrung im Bilden von engen
Beziehungen oder in der Kommunikation oder
in dem Interagieren mit anderen.

nicht gut in die Gesellschaft reinpassen auf
Grund von personlichen Eigenschaften,
Kleidung oder mangelnder Hygiene. Das
kénnte Verhaltensweisen und Manieren
beinhalten.

Diagnosen der mentalen Gesundheit wie
Angststérung oder Depression, die es
schwieriger macht sozial zu sein.
Schwierigkeiten auf verstandlicher Art und
Weise zu kommunizieren.

Mangel an billigen oder kostenlosen Akfivitaten
in der Gesellschaft.

wenige Mdaglichkeiten andere zu treffen.
wenige oder keine Interessen die man mit
anderen teilen kann.

unzureichende Verkehrsmittel zu Aktivitaten in
der Gesellschaft oder zu Orte

IMangel an Mitarbeitende die verflgbar sind um
den Zugang zur Gesellschaft und die
Teilnahme an Aktivitdten zu ermdglichen.

Tabelle 1. Vorteile und Hindernisse einer Freundschaft
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Untereinheit 3: Gute Beziehungen zum anderen Geschlecht haben

Die Pubertdt kann fUr junge Menschen eine schwierige und verwirrende Zeit sein.
Dies kann fUr einen jungen Menschen mit einer Behinderung sogar noch
schwieriger sein, da er moglicherweise anders oder langsamer lernt als seine
Altersgenossen. Menschen mit Behinderungen haben ein Recht darauf:

e befriedigende und sichere Beziehungen zu erleben.
mit Freundlichkeit und Respekt behandelt zu werden.
sich sicher zu fUhlen, wo immer sie sind.
ihre Sexualitat zu erforschen und auszudricken.
Kontrolle Uber Entscheidungen zu haben, die sich auf ihre sexuelle
Gesundheit auswirken (mit UnterstUtzung, wo notwendig).

Manchmal entwickeln sich Freundschaften zu romantischen Beziehungen. In einer
Beziehung zu sein ist ein normaler Teil der sozialen Entwicklung von Jugendlichen.
Méglicherweise haben Sie aufgrund Ihrer Uberzeugungen und Werte bestimmte
Vorstellungen von Beziehungen.

3.1. Machen Sie sich bereit fUr Inr Date

Hier sind einige Tipps, die Sie Ihrem Kind mit Behinderung fur das erste Date geben
kOnnen:
® Du sollst gut riechen, gut aussehen und dich gut fUhlen!

® Du solltest selbstbewusst sein und dich gut gelaunt fUhlen!

® Du solltest dich entspannt und wohl fUhlen!

® Du solltest einige Themen vorbereiten, Uber die du beim ersten Date
sprechen kannst!

Du solltest einen starken ersten Eindruck hinterlassen!

Du solltest dir selbst treu bleiben!

Du solltest das SMS-Schreiben reduzieren und dich persénlich mit der
anderen Person treffen!

Du solltest deine Angste und Sorgen Uberwinden!

Du solltest die Dinge NICHT zu kompliziert machen!

Du solltest dich NICHT unnotig stressen!

Du solltest NICHT zu viel Uber dich selbst reden!
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Gehe baden oder
duschen und
benutze Seife. Du
wirst dich dann gut
fihlen.

Benuize Deo.
Du wirst dann
gut riechen.

Putze deine Zdhne.
Dann fihlst du dich
sauber.

Benutze
Parfim, aber
nicht zu viel.

Rasiere dich und benutze Ziehe saubere Unterwéische
ein bisschen Aftershave. und Klamotten an. Du wirst
dich dann gut fihlen.

Abbildung 1. Mache dich bereit fUr dein Date
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3.2. Sicher bleiben und Spal haben

lhre Kinder sollten Innen immer sagen, wohin sie gehen, wen sie treffen und wann
sie nach Hause kommen. Dies tragt zu ihrer Sicherheit bei. Hier sind einige wichtige
Schritte, die Ihre Kinder befolgen sollten:

|' i

Lade dein Date dazu ein,
deine Eltern zvu treffen.

Akzeptiere keine Fahrt
nach Hause von deinem
Date.

Trifft euch zundchst an
belebten Orten.

Nimm einen Freund mit
dir. Redet dariiber, wie
ihr euch gegenseitig
beschitzen kénnt.

Triff dein Date wo es andere Menschen gibt.
Geht Kegeln oder ins Kino.

Nimm dein Handy mit. Rufe deine Eltern oder deinen Betreuer an wenn du
dich gemobbt fiihist oder unter Druck gesetzt fihlst, etwas zu tun was du
nicht tun willst.

Es ist okay NEIN zu sagen falls dein Date dich versucht zu beriihren und du
das nicht méchtest.

Mach keine sexuelle Anndherungsversuche es sei denn jemand gibt dir
seine/ihre Einwilligung.

Abbildung 2. Sicher bleiben und SpaB haben

129



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Untereinheit 4: Liebe/Zuneigung erfahren
4.1. Sich fUr gesunde Beziehungen zum anderen Geschlecht entscheiden

Kinder lernen viel Uber Beziehungen von ihren Eltern. Wenn Familienmitglieder
gesunde Beziehungen pflegen, lernen Kinder, dass das Zusammensein Liebe,
UnterstUtzung, Akzeptanz, Toleranz und Kompromisse vermitteln kann. Die
Vorbildfunktion einer offenen und ehrlichen Kommunikation mit lhrem Kind und
anderen Familienmitgliedern wird ihm auch dabei helfen, die Fahigkeiten zu
entwickeln, die es braucht, um zu einer Beziehung beizutragen.

lch kann daruber reden, wie ich mich fuhle.
Ich kann dariber reden, was ich denke.

Ich kann Uber die Sachen reden,
die ich mag.

Ich kann Uber die Sachen reden,
die ich mochte.

Mir wird zugehort.

Abbildung 3. Sich fUr gesunde Beziehungen zum anderen Geschlecht entscheiden

Gesunde Beziehungen werden mit kdrperlichem und emotionalem Wohlbefinden
in Verbindung gebracht. Ein positives SelbstwertgefUhl ist das Entscheidende.
Wenn sich lhre Kinder mit Behinderungen wohl fUhlen, werden sie eher
Beziehungen wdhlen, die positiv und respektvoll sind. Sie fUhlen sich auch eher
stark genug., um in Situationen, die sie gefGhrden oder in denen sie sich unwohl
fOhlen, Nein zu sagen. FUr sie ist es auch wichtig zu wissen, wie sie sich in einer
gesunden Beziehung fuhlen sollten, damit sie die Kraft haben, eine Beziehung zu
beenden, wenn sie sich nicht richtig anfUhlt. Sprechen Sie mit Ihren Kindern mit
Behinderungen Uber Respekt, Vertrauen, Ehrlichkeit, Sicherheit, Gleichheit und
GlUck sowie Uber inr Recht, zu allem, was sie nicht fun moéchten, ,,Nein* zu sagen.
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Zu einer gesunden Beziehung gehdrt, dass man mit Respekt behandelt wird und
sich glicklich und sicher fUhlt.

4.2. Ungesunde Beziehungen vermeiden

Dies sind Anzeichen, auf die lhre Kinder mit Behinderungen achten sollten, wenn
sie eine Beziehung fuhren. Wenn ihre Beziehung ungesund ist, kann Folgendes
passieren:

sie kdnnten sich unter Druck gesetzt fUhlen, Dinge zu tun, die sie nicht tun
mochten.

sie kbnnten Angst haben.

sie kbnnten gemobbt werden.

sie kdnnten sich kritisiert oder gedemutigt fUhlen.

sie kbnnten ein schlechtes Gewissen darUber haben, wer sie sind.

sie kdnnten sich konftrolliert fUhlen und das Gefuhl haben, aufpassen zu mUs-
sen, was sie fun oder sagen.

es kdnnte viel Streit geben.

sie kbnnten daran gehindert werden, Freunde oder Familie zu sehen.

sie kbnnten verdargert, verwirrt oder witend sein.

sie kdnnten verletzt werden, oder es kdnnten Drohungen bestehen, sie zu
verletzen.

Es ist nicht okay wenn
jemand dich berthrt wenn du
.nein” sagst.

~

(i ot
G’,”‘i"__

Es ist nicht okay wenn jemand dir
gemeine Sachen sagt.

Es ist nicht okay wenn jemand
dir ein schlechtes Gewissen
einredet. % N

Es ist nicht ckay wenn jemand dich o »
anschreit. -5 Mor

Es ist nicht okay wenn du Angst '—\:g__qf-.

Es ist nicht okay wenn jemand dich schlagt.
' o 3

_ I l ;

NOT |

oKAY- K

Figur 4. Ungesunde Beziehungen vermeiden
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Ressourcen

Aufbau von Partnerschaften: Ein Leitfaden zum Aufbau von Beziehungen mit
Familien : Nutzen Sie diesen Leitfaden des National Center on Parent, Family, and
Community Engagement, um lhre Fahigkeiten in der Partnerschaft mit Familien zu
verbessern und die Inklusion von Kindern mit besonderen BeduUrfnissen zu
unterstUtzen.

Beziehungsbasierte Kompetenzen fur Vorsprung und frihen Vorsprung : Diese
Ressource des National Center on Parent, Family, and Community Engagement
kann Ihnen dabei helfen, Ihre beziehungsbasierten Kompetenzen einzuschétzen
und lhre Interaktionen mit Familien zu verbessern, um ihre Ziele bestmoglich zu
erreichen.

Familienengagement und laufende Kinderbeurteilung : Entdecken Sie in diesem
Ressourcenleitfaden des Natfional Center on Parent, Family, and Community
Engagement, wie Sie Informationen zur Kinderbeurteilung mit Eltern teilen kdnnen.

Der Familienpartnerschaftsprozess: Einbindung und Zielsetzung mit Familien : Dieses
Dokument enthdlt sieben Schritte zum Festlegen und Erreichen von Zielen mit
Familien, um die Entwicklung und das Lernen ihres Kindes zu unterstUtzen. Diese
Ressource wurde vom Natfional Center on Parent, Family, and Community
Engagement erstellt.

Beispiel einer Inklusionsrichtlinie : Sehen Sie sich diese Beispielrichtlinie zur Inklusion
an, vergleichen Sie die Richtlinien lhres Programms und Uberlegen Sie, welche
Informationen Sie hinzufugen mdchten. Dieses Beispiel wird von Quality Rated,
Georgia Department of Early Care and Learning, bereitgestellt.

Verweise

1. Brilante, P. (2017). Das Wesentliche: UnterstUtzung kleiner Kinder mit
Behinderungen im Klassenzimmer. Washington, DC: Nationale Vereinigung
fOr die Bildung kleiner Kinder.

2. Cross, AF, Traub, EK, Hutter-Pishgahi, L. & Shelton, G. (2004). Elemente einer
erfolgreichen Inklusion von Kindern mit erheblichen Behinderungen. Themen
der frGhkindlichen Sonderp&dagogik, 24(3), 169-183.
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besonderen Bedurfnissen: Von der Geburt bis zum achten Lebensjahr (4.
Aufl.). Belmont, CA: Wadsworth, Cengage Learning.

. Molnar, BE, Buka, SL und Kessler, RC (2001). Sexueller Kindesmissbrauch und
daraus resultierende Psychopathologie: Ergebnisse der National Comorbidity
Survey. American Journal of Public Health, 91(5), 753-760.

. Moore, MJ, & Rienzo, BA (2000). Nutzung der SIECUS-Richtlinien zur
Bewertung der Sexualerziehung in einem Bundesstaat: inhaltlicher Umfang
und Bedeutung. Journal of School Health, 70(2), 56-60.

. Parlakian, R. (2001). Schauen, zuhdren und lernen: Reflektierte Supervision
und Beziehungsarbeit. Washington, D.C.: Null vor drei.

. Raikes, H. & Edwards, C. (2009). Ausweitung des Tanzes in der Sduglings- und
Kleinkindbetreuung. Baltimore, MD: Paul H. Brookes Publishing.

. Weltverband fUr sexuelle Gesundheit. (2008). Sexuelle Gesundheit fOr das
Jahrtausend: Eine ErklGrung und ein technisches Dokument. MN, USA:
Weltverband fur sexuelle Gesundheit.

. Studie zu Gewalt gegen Menschen mit Behinderungen: Laut weltweiter
Studie werden fast ein Drittel der behinderten Kinder und Jugendlichen
misshandelt | Kinder | Der Wachter
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ZUSAMMENFASSUNG DES MODULS

Dieses Modul soll Eltern von Kindern mit Behinderungen dabei helfen, personliche
Hygieneprobleme, einschlieBlich Hautausschldge und Hautpflege, anzugehen und
gleichzeitig das Selbstwertgefihl und die ,,Body Positivity” (die positive Einstellung
zum eigenen Korper) zu férdern. Es bietet praktische Tipps, Ressourcen und
Ratschldge fur Eltern, um das Wohlbefinden und Selbstvertrauen ihres Kindes zu
fordern.

Menschen mit Behinderungen gehdren zu den benachteiligten Gruppen unserer
Gesellschaft, weshalb sie im sozialen, geschdaftlichen und akademischen Leben mit
vielen Schwierigkeiten konfrontiert sind. Allerdings ist Sexualerziehung eines der
wichtigsten Probleme, das von den grundlegendsten Problemen von Menschen
mit Behinderungen Ubersehen wird. Dieses Modul soll Menschen mit
Behinderungen Uber persdnliche Hygiene- und Schdnheitsthemen, die Reinigung
des Genitalbereichs, die persdnlicher Hygiene wdhrend der Menstruation, die
Aufklarung durch Gleichaltrige und den Umgang mit Druck sowie die AufklGrung
Uber Privatsphdre und Grenzen informieren.

e Dieses Modul ist fUr Eltern von Menschen mit Behinderungen geschrieben,
kann aber von jedem genutzt werden, beispielsweise von Personen, die sich
um Menschen mit Behinderungen kUmmern, anderen Familienmitgliedern
von Menschen mit Behinderungen, UnterstUtzungskoordinatoren, usw.

e FUr Menschen mit geistiger Behinderung wurden wichtfige Strategien
entwickelt, die in diesem Modul beschrieben werden.

e Nicht alles wird fUr jeden nUtzlich sein — nutzen Sie, was fUr Sie nUtzlich ist!

e FUr weitere Informationen, Schulungen zu diesem Thema oder Material in
diesem Handbuch kontaktieren Sie uns bitte.
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Ziele

Nach Abschluss dieses Moduls werden Eltern Uber Kenntnisse zu den folgenden
Themen verfugen. Dieses Modul stellt visuelle Trainingswerkzeuge bereit, um den
pddagogischen BedUrfnissen der Sexualerziehung gerecht zu werden, indem es
das Selbstlernen und die GefUhle einer Person mit geistiger Behinderung
unterstutzt. Die Ziele des Moduls sind:
- Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, Kenntnisse Uber der
persdénlichen Hygiene und Schénheit zu haben.
- Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, Kenntnisse Uber sexueller
Hygiene zu haben und ihre Genitalbereiche reinigen zu kbnnen.
- Menschen mit Behinderungen die Reinigung zu ermdglichen, sich zu
reinigen, nachdem sie ihre sexuellen BedUrfnisse befriedigt haben.
- Menschen mit Behinderungen zu ermdglichen, mit Belastungen umzugehen.

Lernuntereinheiten

Untereinheit 1 Kennt sich mit Angelegenheiten der persénlichen Hygiene
(Hautausschlédge, Hautpflege, usw.) und der Schénheit
(Wunsch, attraktiv auszusehen) aus

Untereinheit 2 Kennt sich mit sexueller Hygiene aus und reinigt den
Genitalbereich

Untereinheit 3 FUhrt die persénliche Hygiene wahrend der Menstruation
durch und wechselt Menstruationsbinden

Untereinheit 4 Achtet wahrend der Befriedigung sexueller BedUrfnisse auf
Sauberkeit

Untereinheit 5 Peer-Education und Umgang mit Druck

Untereinheit 6 Wie man Uber Privatsphdre und Grenzen aufkl@ren kann
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Untereinheit 1: Kennt sich mit Angelegenheiten der persénlichen
Hygiene (Ausschilage, Hautpflege, usw.) und der Schonheit (Wunsch,
attraktiv auszusehen) aus

Kinder und Jugendliche mit Behinderungen bendtigen mdglicherweise zusétzliche
UnterstUtzung bei der Einhaltung von Hygieneregeln und -routinen. Mdglicherweise
fallt es ihnen schwer, soziale Hinweise zu erkennen und zu wissen, wann sie ein
Hygieneproblem, wie beispielsweise ein stinkender Atem, beheben mussen. Wenn
ein Jugendlicher eine kérperliche Behinderung hat, bendtigt er moglicherweise
zusatzliche Hilfe bei der Korperpflege.

Obwohl die Eltern wahrscheinlich die wichtigsten Pddagogen sind, wenn es um
Hygiene und SelbstfUrsorge geht, kbnnen Dienstleister einen Unterschied machen,
wenn sie die Botschaften der Eltern verstarken. Dienstleister sind in der einzigartigen
Lage, sowohl Eltern als auch Kinder oder Jugendliche wdhrend der Pubertat zu
unterstitzen. Konsistente Botschaften sowohl von Eltern als auch von Dienstleistern
kdbnnen groBe Auswirkungen auf das Hygiene- und SelbstfUrsorgemanagement
haben.

Um Eltern von Kindern mit Behinderungen fur die persdnlichen Hygiene und
Schdnheit zu sensibilisieren, ist ein sensibler und umfassender Ansatz erforderlich. Es
ist wichtig, die spezifischen Bedurfnisse jedes Kindes zu berUcksichtigen, da
Behinderungen sehr unterschiedlich sein kdnnen. Hier finden Sie ein Modul, das
sich mit Fragen der persdnlichen Hygiene und Schénheit befasst:

Abschnitt 1: Die Bedurfnisse lhres Kindes verstehen

1.1. Individuelle Bedurfnisse erkennen: Besprechen Sie, wie wichtfig es ist, die
individuellen BeduUrfnisse lhres Kindes zu erkennen, einschlielich der spezifischen
Herausforderungen, denen es aufgrund seiner Behinderung moglicherweise
gegenubersteht.

1.2. Beratende Fachkrafte: Wenden Sie sich an medizinische Fachkréafte wie
Kinderarzte, Dermatologen oder Ergotherapeuten, um die spezifischen
Hygieneprobleme lhres Kindes zu verstehen und darauf einzugehen.

Abschnitt 2: Personliche Hygiene

2.1. Baden und Duschen: Bieten Sie Ihre Hilfe an, um Baderoutinen anzupassen,
einschlieBlich der Verwendung von spezieller AusrUstung, falls erforderlich.
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2.2. Hautpflege: Besprechen Sie hdufig auftretende Hautprobleme und Ausschldge
sowie Strategien zur Vorbeugung und Behandlung.

2.3. Mundpflege: Betonen Sie die Bedeutung der Mundhygiene und schlagen Sie
bei Bedarf angepasste Werkzeuge oder Techniken vor.

Abschnitt 3: Schonheit und Selbstwertgefinhl

3.1. Selbstwertgefihl fordern: Seien Sie sich bewusst, wie wichtig es ist, das
Selbstwertgefuhl und Selbstvertrauen lhres Kindes zu stdrken, unabhdngig von
seiner Behinderung.

3.2. Positives Korperbild: Lernen Sie Strategien zur Fdrderung eines positiven
Korperbildes und der Selbstakzeptanz Ihres Kindes.

3.3. Adaptive Schonheitsroutinen: Informieren Sie sich darUber, wie Sie Schdnheits-
und Pflegeroutinen anpassen kdnnen, um sie fur Ihr Kind zugdnglicher zu machen.

Abschnitt 4: Ressourcen und Support

4.1. Selbsthilfegruppen: Recherchieren Sie Informationen zu lokalen
Selbsthilfegruppen oder zu Selbsthilfegruppen, die sich online freffen, in denen Sie
mit anderen Eltern in Kontakt tfreten kdnnen, die vor dhnlichen Herausforderungen
stehen.

4.2. Therapeuten und Berater: Seien Sie sich der Vorteile einer Therapie oder
Beratung fuUr lhres Kindes bewusst, um deren emotionales und psychisches
Wohlbefinden zu verbessern.

4.3. Barrierefreie Produkte: Erhalten Sie Informationen zu Produkten und
Werkzeugen, die fir Menschen mit Behinderungen entwickelt wurden, um
persdnliche Hygiene- und Schénheitsroutinen leichter handhabbar zu machen.

Abschnitt 5: Unabhangigkeit aufbauen

5.1. Selbstfursorge lehren: Entwickeln Sie einige Strategien, um lhrem Kind
schrittweise altersgerechte SelbstfUrsorgeroutinen beizubringen, um
Unabhdngigkeit aufzubauen.

5.2. Adaptive Hilfsmittel: Recherchieren Sie Uber den Einsatz adaptiver Hilfsmittel

und Technologien, um die Unabhdngigkeit lhres Kindes bei der persdnlichen
Hygiene und Korperpflege zu unterstitzen.
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Abschnitt 6: Schlussfolgerung und Zukunftsplanung

6.1. Erstellen eines langfristigen Plans: Denken Sie Uber die sich ver@ndernden
BedUrfnisse lhres Kindes im Laufe seines Wachstums und seiner Entwicklung nach
und darUber, wie seine persdnlichen Hygiene- und SelbstwertgefUhlsroutinen
moglicherweise angepasst werden mussen.

6.2. Erneuter Besuch des Moduls: Besuchen Sie dieses Modul regelmdaBig, um auf
dem Laufenden zu bleiben und lhre Strategien nach Bedarf anzupassen.

Denken Sie daran, dass jedes Kind mit geistiger Behinderung einzigartig ist. Daher
ist es wichtig, diese Empfehlungen auf die spezifischen BedUrfnisse Ihres Kindes
abzustimmen und bei Bedarf Fachkrafte zu konsultieren. Dieses Modul soll als
Ausgangspunkt for die Behandlung persdnlicher Hygiene- und
Schonheitsprobleme  dienen und gleichzeitig das Selbstwertgefihl  und
Selbstvertrauen lhres Kindes starken.

Eltern und Dienstleister kdnnen mit Kindern und Jugendlichen zusammenarbeiten,
um ihnen beizubringen, wie sie wdhrend der Pubertét auf ihren Kérper achten
kbnnen. FUr sie ist es hilfreich, die gleichen Botschaften von verschiedenen
Menschen zu hdren. Hier sind einige wichtige Tipps zur Selbstpflege, die sich auf
verschiedene Korperteile beziehen.

Eine gute allgemeine Hygiene hilft uns nicht nur, gesund zu bleiben, sondern tragt
auch dazu bei, dass wir uns gut fuhlen, da sie das Selbstwertgefuhl und das
Selbstvertrauen starkt. Dies gilt fur alle, auch fUr Kinder und Jugendliche mit
Behinderungen.

FOr Kinder und Jugendliche kann es hilfreich sein, die Grundlagen einer guten
Kérperhygiene Schritt fUr Schritt zu lernen:

e HdAndewaschen.

e BeiHusten den Mund bedecken.

e regelmdaBig baden oder duschen.

e ZGhneputzen und Zahnseide verwenden Zdhne.

Kinder und Jugendliche mit einer Behinderung bendtigen Hilfe und UnterstGtzung,

um gute persdnliche Hygienegewohnheiten bestmaoglich zu praktizieren. Dies wird
umso wichtiger, je dlter sie werden und sich der Pubertdt nGhern.
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Abbildung 1. Hygienediagramm

Wie kann ich mit meinem Kind Uber personliche Hygiene sprechen?

Wenn Sie in der Lage sind, offen und ehrlich Uber Sauberkeit zu sprechen, kdnnen
Sie die schwierigen persdnlichen Hygieneprobleme meistern, die wahrscheinlich
auftauchen, wenn lhr Kind heranwd&chst und ein Teenager wird.

Hier finden Sie einen Leitfaden zur persénlichen Hygiene beim H&ndewaschen,
Duschen, zur Hautpflege und zur Mundgesundheit.

Handewaschen

Die meisten Keime werden durch Handkontakt Ubertragen. RegelmdaBiges
Handewaschen verhindert, dass |hr Kind und andere krank werden. Ermutigen Sie
lhr Kind, sich in allen folgenden Fdllen die Hande mit Wasser und Seife oder
alkoholischem Handedesinfektionsmittel (mit 70 % Alkohol) zu waschen:

wenn die Hadnde schmutzig aussehen.

vor dem Essen oder Zubereiten von Speisen.

nach dem BerUhren von rohem Fleisch, einschlieBlich Huhn und Rindfleisch.
nach Kontakt mit Kérperflussigkeiten wie Blut, Urin, Kot oder Erbrochenem.
nach dem BerUhren von Tieren.

nach dem Naseputzen, Niesen oder Husten.

nach dem Toilettengang.

VVVVYVYVYVYY

Duschen und Baden

Wenn Sie Ihr Kind beim Duschen oder Baden unterstUtzen, achten Sie darauf, dass
es seinen gesamten Korper, auch die Achselhdhlen, den Genitalbereich und den
Po, wdascht und dass der Kérper vor dem Anziehen grundlich trocken ist. Die
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Genitalbereiche und der Po sollten mit einem sauberen separaten Tuch
gewaschen werden, das nicht fUr andere Korperbereiche verwendet wird.

Hauterkrankungen

Hauterkrankungen und -symptome kommen bei Kindern mit komplexen
BedUrfnissen haufig vor. Zu den haufig auftretenden Hautproblemen gehdren
Juckreiz, Hautausschldge, Hautgeschwlre oder Hautinfektionen. Hautsymptome
werden oft auf eine zugrunde liegende Erkrankung oder Komplikationen im
Zusammenhang mit der Behandlung zurGckgefUhrt.

Einige Moglichkeiten, Hautreizungen zu reduzieren:

- Arzte kénnen die Grunderkrankung, die die Hautreizung verursacht,
diagnostizieren und behandeln.

- KUrzere Badezeiten und die Verwendung von lauwarmem Wasser mit Seifen
mit einem mildem oder niedrigem pH-Wert.

- Verwenden Sie Badedle oder Seifenersatzstoffe wie wdassrige Cremes,
Badewaschmittel, feuchtigkeitsspendende oder feuchtigkeitsspendende
Lotionen und seifenfreie Reinigungsstucke.

- Verwenden Sie Shampoo-Ersatzstoffe (zum Beispiel Haferflocken-Shampoos).

- Halten Sie die Haut feucht, indem Sie regelmdBig Weichmacher wie
Sorbolen-Creme und wdassrige Creme verwenden.

- Sorgen Sie fUr eine kUhle Umgebungstemperatur und vermeiden Sie schnelle
Temperaturschwankungen.

- Halten Sie die Fingerndgel kurz und bedecken Sie die Hande |hres Kindes mit
Faustlingen, wenn es sich an der Haut kratzt.

Mundhygiene

Mundgesundheit ist fur Kinder mit besonderen Bedurfnissen wichtig. Anfdallig for
Mundprobleme sind Kinder, die sich nicht selbst um die Mundpflege kUmmern
kdnnen, eine schlechte orale Aufnahme und/oder schlechte Mundhygiene haben
sowie Schwierigkeiten beim FUttern und Schlucken haben. Wenn es |hrem Kind
nicht gut geht oder sein Immunsystem nicht so funktioniert, wie es sollte, besteht
ein héheres Risiko fur Mundprobleme.

e RegelmaBige Mundpflege kann vielen Mundproblemen vorbeugen. Die
Z&hne sollten zwei- bis dreimal taglich mit einer weichen ZahnbUrste oder
einem WattestGbchen gereinigt werden. Ein sanftes Abtupfen des Mundes
mit warmem Salzwasser (0,9 % Kochsalzlosung — oder etwa 2 Teeldffel Salz in
einem 250-ml-Glas Wasser aufgeldst) hilft dabei, Ablagerungen zu entfernen
und besanftigt auBerdem den Mund. Sie kdnnen die Lippen lhres Kindes mit
Lippenbalsam oder Paraffin feucht halten.
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Ein trockener Mund ist ein hdufiges Problem. Dies kann durch das Atmen
durch den Mund, Dehydratisierung, Angstzustinde, Medikamente und
Infektionen verursacht werden. Es gibt in Apotheken erhdltliche Produkte,
die gegen Mundtrockenheit helfen, aber auch ein einfaches Abtupfen wie
oben erklart kann helfen.

EntzUndung/Reizung: Mukositis kann auch durch schlechte Mundhygiene,
Neutropenie (niedrige Anzahl weiBer Blutkdrperchen, die die Fahigkeit zur
Infektionsbek&mpfung verringert) und Infektionen entstehen. Diese kdnnen
sehr schmerzhaft sein und erfordern méglicherweise eine antiseptische
Reinigung oder eine ortliche Betdubung.

Bei Kindern, die immunsupprimiert (geringe Fdhigkeit, Infektionen
abzuwehren ) oder geschwdacht sind, besteht das Risiko einer Pilzinfektion im
Mund. Pilzinfektionen kbnnen wie weiBe Plaques im Mund aussehen. WeilBe
Plaques sind nicht immer sichtbar und eine Pilzinfektion kann auch wie eine
Rotung/Reizung aussehen. Um dies richtig zu behandeln, bendtigt Ihr Kind
moglicherweise von einem Arzt verschriebene Medikamente, aber auch
eine gute Mundreinigung und Gesundheit helfen.

Blutungen aus der Mundschleimhaut kdnnen durch eine verbesserte
Mundpflege und die Behandlung oder Vorbeugung von Infektionen
reduziert werden. Die Blutgerinnung ist schwierig, wenn der Blutbestandteil,
der fUr die Blutgerinnung verantwortlich ist (die Blutplattchen), niedrig ist, was
die Blutung verschlimmert. Manchmal bendtigen Kinder mdglicherweise
eine Blutplattchentransfusion, die von einem Arzt verordnet und im
Krankenhaus durchgefUhrt werden muss.

Kinder und Jugendliche haben auBerdem Probleme mit einer ubermagigen
Speichelproduktion und/oder Schwierigkeiten beim Schlucken von Speichel,
was sich auf den Zahnschmelz auswirken kann. Es gibt einige Medikamente,
die ein Arzt verschreiben kann, um die erhdhte Speichelproduktion zu
behandeln.

Kinder, die unter Reflux leiden oder haufig erbrechen, kbnnen Probleme mit
der Mundhygiene haben, da Sdure aus dem Magen in den Mund gelangt.
Wenn sich Ihr Kind erbricht oder einen Reflux-Anfall hat, ist es wichtig, den
Mund anschlieBend zu reinigen.

Die Reinigung des Mundes von Kindern, die oral gefittert werden konnen,
und die Uberprifung, dass sich die Nahrung beim FUttern nicht im Mund
ansammelt, sind der SchlUssel zur Mundgesundheit. Kinder, die
Schwierigkeiten beim Schlucken und Kauen haben, kbnnen nach dem Essen
oft Essensreste im Mund haben.
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AKTIVITAT 1

Erstellen Sie ein Diagramm (wie das untenstehende), das die Aufgaben zeigt.
Ordnen Sie sie in der Reihenfolge an, die fUr Ihre Familie am besten geeignet ist.
FUr einige Familien ist es morgens zu anstrengend, um zu baden, sodass abends
geduscht wird. Verwenden Sie Bilder oder Fotos als visuelle Erinnerung an das, was
als ndchstes kommt, und haken Sie sie ab, wenn sie fertig sind.

Bleiben Sie sauber und gesund

Montag| Dienstag | Mittwoch | Donnerstag |Freitag| Samstag [Sonntag

Duschen
oder baden und
Haare waschen

saubere Kleidung
anziehen
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Untereinheit 2: Kennt sich mit sexueller Hygiene aus und reinigt den
Genitalbereich

Eltern von Kindern mit geistiger Behinderung muUssen sich der Bedeutung der
Forderung eines gesunden und respektvollen Ansatzes zur Sexualhygiene und
Genitalpflege bewusst sein, bei dem das Wohlergehen und Wohlbefinden des
Kindes im Vordergrund steht. DarUber hinaus sollten Eltern ermutigt werden,
Beratung und UnterstUtzung von medizinischem Fachpersonal und Therapeuten
einzuholen, die in diesem Zusammenhang auf die Betreuung von Kindern mit
Behinderungen spezialisiert sind.

Eltern von Kindern mit geistiger Behinderung spielen eine entscheidende Rolle
dabei, ihren Kindern dabei zu helfen, etwas Uber sexuelle Hygiene und die
Reinigung ihres Genitalbereichs zu lernen. Es ist wichtig, dieses Thema mit
Sensibilitdt, Respekt und einem Fokus auf die spezifischen BedUrfnisse und
Fahigkeiten des Einzelnen anzugehen. Denken Sie daran, dass jede Person mit
Behinderung einzigartig ist und der Ansatz zur Vermittlung von Sexualhygiene und
Genitalpflege individuell angepasst werden sollte, um ihren spezifischen
BeduUrfnissen und ihrem Komfortniveau gerecht zu werden. Es handelt sich um
einen schrittweisen und fortlaufenden Prozess, der Geduld, EinfGhlungsvermdgen
und Engagement fUr die Férderung ihres allgemeinen Wohlbefindens und ihrer
Unabhdangigkeit erfordert.

Abschnitt 1: Sexuelle Hygiene verstehen

e Warum sexuelle Hygiene wichtig ist:

o FErklgren Sie die Bedeutung der Sexualhygiene fiUr die
Aufrechterhaltung der  allgemeinen  Gesundheit und  des
Wohlbefindens.

o Gehen Sie in diesem Zusammenhang auf die besonderen BedUrfnisse
und Herausforderungen von Kindern mit Behinderungen ein.

e Respektieren Sie die Autonomie lhres Kindes:
o Es ist sehr wichtig, die Grenzen und Autonomie lhres Kindes in Bezug
auf seinen Korper zu respektieren.
o Fordern Sie eine offene Kommunikation und Diskussionen Uber die
Einwilligung, auch wenn lhre verbalen Fahigkeiten eingeschrdankt sind.
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Abschnitt 2: Genitalpflege fur Kinder mit Behinderungen

- Denrichtigen Zeitpunkt und Ort wahlen:
o Besprechen Sie mit |hrem Kind die Bedeutung der Privatsphdre und
wdhlen Sie geeignete Zeiten und Orte fUr die Genitalpflege.

- Reinigung des Intimbereichs:
o Geben Sie Schritt-fUr-Schritt-Anleitungen fUr die sanfte und einfuhlsame
Reinigung des Genitalbereichs an.
o Betonen Sie die Verwendung milder, hypoallergener Produkte und
weicher, nicht scheuernder Materialien.
o Heben Sie hervor, wie wichtig es ist, auf Sauberkeit zu achten, um
Infektionen oder Beschwerden vorzubeugen.

- Anpassung an individuelle Bedurfnisse:
o Bedenken Sie, dass die Bedurfnisse jedes Kindes einzigartig sein kdnnen
und dass Sie Ihren Ansatz entsprechend anpassen sollten.
o Achten Sie bei Kindern mit sensorischen Empfindlichkeiten,
Mobilitétsproblemen oder anderen Behinderungen gemeinsam mit Ihrem
Arzt auf BeduUrfnisse Ihres Kindes.

Abschnitt 3: Kommunikation und Bildung

- Offene und ehrliche Kommunikation:
o Sorgen Sie fur eine offene Kommunikation mit Inrem Kind in Bezug auf
sexuelle Hygiene.
o Geben Sie Tipps zur Beantwortung von Fragen und beteiligen Sie sich an
altersgerechten Diskussionen.

- Vermittlung von Selbstfursorgefahigkeiten:

o Esist wichtig, darUber zu diskutieren, wie wichtig es ist, Kindern mit
Behinderungen Schritt fUr Schritt beizubringen, an ihrer eigenen
GenitalfUrsorge teilzunehmen, je nach Alter und Fahigkeiten.

o Bieten Sie Vorschldge an, um dies zu einer positiven und angenehmen
Lernerfahrung zu machen.
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Abschnitt 4; Professionellen Rat einholen

® Beratung von Gesundheitsfachkraften:
o Wenden Sie sich bei Bedarf an medizinisches Fachpersonal wie
Kinderdrzte oder Spezialisten.
o RegelmdaBige Kontrolluntersuchungen und Vorsorgeuntersuchungen sind
wichtig.

AKTIVITAT-2

Dies ist eine Akfivitat, die Sie mit Ihrem Kind durchfUhren kénnen. Es sollte in einer
unterstUtzenden und integrativen Umgebung durchgefihrt werden, die es Ihrem
Kind ermdglicht, zu lernen und Fragen zu stellen, ohne zu urteilen. Sie sollten die
Aktivitat an die spezifischen Bedurfnisse und Fdhigkeiten Ihres Kindes anpassen und
sicherstellen, dass sie seinem Wohlbefinden und seinem Entwicklungsstadium
entspricht.

Aktivitatsname: ~Entdeckung von Hygiene und Selbstfursorge*

Ziel: Forderung des Bewusstseins und des Verstandnisses
fUr sexuelle Hygiene und die Bedeutung der
Sauberkeit des Genitalbereichs.

Visuelle Hilfsmittel (z. B. Diagramme, Bilder)
Milde Seife oder Tucher

Warmes Wasser und ein Becken

HandtUcher oder Waschlappen
Einweghandschuhe (optional)

Benotigte Materialien:

Anweisungen: 12.EinfGhrung (10 Minuten):

1. Beginnen Sie mit einer kurzen Diskussion
Uber die Bedeutung der persdnlichen
Hygiene und warum es wichtig ist, den
Genitalbereich sauber zu halten.

2. Betonen Sie, dass diese Aktivitat ein
sicherer und angenehmer Ort zum Lernen
und Besprechen dieser Themen ist.

13. Visuelle Hilfsmittel (10 Minuten):

1. Verwenden Sie visuelle Hilfsmittel wie

Diagramme oder Bilder, um die Anatomie
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des Genitalbereichs vorzustellen.

2. Besprechen Sie grundlegende Begriffe
und Kérperteile und betonen Sie, dass es
normal ist, private Kérperteile zu haben.

14.Diskussion (15 Minuten):

1. FUhren Sie eine offene und respektvolle
Diskussion Uber das Konzept von
Privatsphdre und Grenzen. Stellen Sie
Fragen wie: ,,Was bedeutet ,Privatsphare’
fOr dich2" und ,,Warum ist es wichtig, die
Privatsphdre einer Person zu
respektierene”

2. Erklaren Sie, dass die Pflege unseres
Korpers, einschlieBlich des
Genitalbereichs, eine private und
persdnliche Angelegenheit ist.

15.Hygienedemonstration (20 Minuten):

1. Demonstrieren Sie nach Moglichkeit eine
einfache und sichere Genitalreinigung
anhand einer Puppe oder eines Modells.
Verwenden Sie eine angemessene
Sprache und erkl@ren Sie jeden Schritt.

2. Betonen Sie, wie wichtig die Verwendung
von milder Seife oder TGchern, warmem
Wasser und sanften Bewegungen ist.

3. Betonen Sie die Notwendigkeit, den
Bereich sanft und grindlich abzuspUlen
und zu trocknen.

16.Ubung (20 Minuten):

1. Lassen Sie Ihr Kind die Reinigungsroutine
mit milder Seife oder Tuchern, einem
Becken mit warmem Wasser und
HandtUchern oder Waschlappen Uben.

2. Bieten Sie bei Bedarf Anleitung und
UnterstUtzung an und stellen Sie sicher,
dass sich Ihr Kind wohl fuhlt und den
Prozess versteht.

17.Rollenspiel (15 Minuten):

1. Nehmen Sie an Rollenspielen teil, in denen

lhr Kind Uben kann, bei seinen
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18.Fragen und Antworten und Reflexion (10
Minuten):
1.

19.Fazit (10 Minuten):
1.

2. Ermutigen Sie Ihr Kind, seine

Hygieneroutinen um Hilfe zu bitten oder
seine Grenzen durchzusetzen.

Fordern Sie in diesen Szenarien eine
respektvolle Kommunikation und
Zustimmung. Férdern Sie das Verstandnis
fur den Kontext, in dem man seine
Einwilligung geben muss und in dem
Kontext, in dem das nicht notwendig ist.

Bitten Sie Ihr Kind, Fragen zu stellen oder
seine Gedanken und Gefuhle zu dem,
was es gelernt hat, mitzuteilen.
Bekraftigen Sie die Bedeutung von der
Privatsphdre, der Einwiligung und der
Aufrechterhaltung von persénlichen
Grenzen.

Fassen Sie die wichtigsten Erkenntnisse aus
der Aktivitadt zusammen.

Hygieneroutinen weiterhin auf eine sichere
und bequeme Weise durchzufUhren.
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Untereinheit 3: Fuhrt die personliche Hygiene wéahrend der
Menstruation durch und wechselt Menstruationsbinden

Was ist Menstruation?

Die Menstruation ist fUr Frauen und Madchen ein naturlicher Vorgang. Sie beginnt
bei Frauen normalerweise im Alter von 9 bis 16 Jahren und endet im Alter von 45
bis 55 Jahren. Jeden Monat bewirken Hormone im weiblichen Korper die
Freisetzung einer Eizelle aus einem der beiden Eierstécken. Jeden Monat beginnen
etwa 10 bis 20 winzige Eizellen zu reifen, aber es werden nur ein oder zwei Eizellen
freigesetzt. Uber die Eileiter wandern die Eizellen dann zur Gebdrmutter. Die
Gebdrmutter bereitet sich mit zusatzichem Gewebe und BlutgefdBen auf die
Eizelle vor, um den heranwachsenden Fotus zu erndhren (sofern die Eizelle
befruchtet wird). Erst wenn die Eizelle auf Spermien ftrifft, wird sie befruchtet und
entwickelt sich im Laufe von 9 Monaten langsam zu einem Baby. Wird die Eizelle
nicht befruchtet, wird sie sowie die BlutgefdBe wund die verdickte
Gebdarmutterschleimhaut nicht mehr bendtigt, weshalb sie zusammen mit der
unbefruchteten Eizelle als Menstruationsblut durch die Vagina austreten. Dieser
Vorgang wird Menstruationsperiode genannt und dauert zwischen zwei und
sieben Tagen.

Die Periode fritt im Durchschnitt alle 28 Tage auf, normal ist jedoch alles zwischen
21 und 35 Tagen. Dies wird als Menstruationszyklus bezeichnet. Manchmal kann
der Menstruationszyklus unregelmdaBig werden, da sich die Periode einer Frau
aufgrund von Krankheit oder Stress verzdgert oder frUher als erwartet einsetzt. Dies
kommt haufig bei jungen Mdadchen vor, die gerade mit der Menstruation
begonnen haben, oder bei Frauen, die kurz vor der Menopause stehen.

Mdadchen kdnnen bereits im Alter von acht Jahren bis zum Alter von 16 Jahren ihre
Periode bekommen. Der Umgang mit der Menstruation kann for M&dchen mit
einer Behinderung schwierig sein und sie haben modglicherweise Angst, wie sie
damit umgehen sollen, ob es weh tut oder nicht und mit wem sie sprechen sollen.

Md&dchen bekommen ihre erste Periode, wenn eine Eizelle in einem der Eierstdcke
heranreift. Dies kann im Alter zwischen acht und 19 Jahren passieren.
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Abbildung 1. Der Menstruationszyklus — Phase 1

Sobald die Eizelle reif ist, wird sie aus dem Eierstock freigesetzt und gelangt durch
den Eileiter in die Gebdrmutter. Wahrend die Eizelle die Eileiter passiert, verdickt
sich die Gebdrmutterschleimhaut.
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Abbildung 2. Der Menstruationszyklus — Stufe 2
Wenn die Eizelle befruchtet wird, bietet diese Gebdrmutterschleimhaut einem
heranwachsenden Baby ein Zuhause.

Abbildung 3 . Der Menstruationszyklus — Stufe 3

Erfolgt keine Befruchtung, stéBt der Korper die Gebdrmutterschleimhaut in Form
von Blut oder Blutgerinnseln ab.
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Abbildung 4. Der Menstruationszyklus — Stufe 4
Die Menstruation ist keine Krankheit oder Infektion. Es ist nicht schmutzig,
beschdmend oder unrein. Es ist ein naturlicher Prozess, der jeden Monat stattfindet
und zeigt, dass der weibliche Kérper gesund ist.

Die Menstruationshygiene ist der Prozess, bei dem Frauen und Md&dchen ihre
Genitalien reinigen sowie gebrauchte Menstruationsmaterialien waschen und
wechseln. Es ist wichtig, weil es:
» Korpergeruch verhindert.
» Infektionen verhindert.
» es Frauen und Madchen ermdglicht, den ganzen Tag sauber und gesund zu
bleiben und sich wohl und selbstbewusst zu fGhlen.

Um geeignete Menstruationshygienematerialien fUr Frauen und Madchen sowonhl
im Entwicklungs- als auch im Notfallkontext zu beschaffen, ist es wichtig, die
potenziellen Vor- und Nachteile dieser Produkte in verschiedenen Kontexten zu
verstehen.

Abbildung 5 . Menstruationshygienematerialien-1

Zur Aufnahme von Menstruationsblut kdnnen unterschiedliche Materialien oder
Produkte  verwendet werden. Hierzu zA&hlen beispielsweise  Tucher,
Menstruationsbinden, Tampons oder eine Menstruationstasse. Stoffbinden und
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Menstruationstassen kdnnen gewaschen, gereinigt und wiederverwendet werden,
Menstruationsbinden und Tampons mussen jedoch nach einmaligem Gebrauch
entsorgt werden.

Abbildung 6 . Menstruationshygienematerialien-2

Menstruationsticher: Tucher sind wiederverwendbare StoffstUcke, die auBen am
Kérper, in Unterwdsche oder um die Taille gebunden getragen werden, um den
Menstruationsfluss  aufzufangen. Sie werden entweder aus neu gekauften
StoffstGcken (hauptsdchlich Baumwolle) oder aus alten
A Stoffen hergestellt, die aus der Kleidung oder fUr andere
Iwecke wiederverwendet wurden. Es gibt keine Richtlinien
dazu, wie lange Menstruationsticher wiederverwendet
werden kann, es besteht jedoch allgemein Einigkeit
darUber, dass dies nicht langer als ein Jahr der Fall sein
sollte. Sie sind VerbrauchsgUter und erfordern eine
regeimdBige Bewertung des Angebots, der Verfugbarkeit
und der Erschwinglichkeit.

q
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Wiederverwendbare Binden: Wiederverwendbare Binden werden auBen am
Kérper in  der Unterwdsche gefragen, um den
Menstruationsfluss aufzusaugen und normalerweise durch
Druckknépfe an Ort und Stelle gehalten. Sie werden aus
verschiedenen naturlichen oder synthetischen Materialien
hergestellt. Nach Gebrauch werden sie gewaschen,
getrocknet und etwa ein Jahr lang wiederverwendet. Es
handelt sich um Verbrauchsgiter, deren Angebot,
VerfUgbarkeit und Erschwinglichkeit regelmd&Big Uberproft
werden mussen.

Einweg-Menstruationsbinden: Einweg-Menstruationsbinden werden &uBerlich am
Kérper in der Unterwd@sche getragen, um den Menstruationsfluss aufzufangen.
Nach spdtestens acht Stunden werden sie entsorgt; es handelt sich daher um
Verbrauchsguter, deren Angebot, VerfGgbarkeit und
Erschwinglichkeit regelmdaBig UberprUft werden mussen.
Binden sind in verschiedenen GroéBen, Saugstdrken und
Materialien  erhdltlich  und  bestehen aus einem
mehrschichtigen Design aus Mischungen aus Kunststoffen,
Viskose und Baumwolle. Die Menstruationsbinden sollten
Uber FlUgel verfugen, um das Auslaufen zu verhindern und
die Menstruationsbinde sicherer an Ort und Stelle zu halten.

Tampon: Tampons sind saugfdhige Materialien aus Baumwolle und/oder Viskose,
die in die Vagina eingefUhrt werden, um den Menstruationsfluss aufzusaugen. Sie
dehnen sich bei Feuchtigkeit aus und verhindern so ein
2 Auslaufen. Sie kdnnen bis zu acht Stunden getragen
\ werden, danach werden sie mit dem Entfernungsfaden
entfernt und entsorgt. Sie sind in verschiedenen GroéBen

i und Materialien sowie mit oder ohne Applikator zur
Erleichterung des EinfUhrens erhdltlich. Tampons sind

VerbrauchsgUter, deren Angebot, VerfGgbarkeit und
Erschwinglichkeit regelmdaBig Uberprift werden mussen.
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Menstruationstasse: Die Menstruationstasse ist  ein  nicht absorbierendes,
glockenférmiges  Gerdt, das in die Vagina eingefuhrt wird, um den
Menstruationsfluss aufzufangen. Es dichtet ab und wird von den Wdnden der
Vagina an Ort und Stelle gehalten. Es besteht typischerweise aus medizinischem
Silikon. Die Menstruationstasse sammelt dreimal mehr Blut als
Binden oder Tampons und muss alle sechs bis zwolf Stunden
geleert, anschlieBend gespUlt und wieder eingefUhrt werden
(sofern die Einrichtungen dies zulassen). Nach jedem
Menstruationszyklus muss die Tasse fUnf bis zehn Minuten
long abgekocht werden. Die meisten Hersteller bieten
mindestens zwei GréBen an, immer hdufiger werden auch
unterschiedliche Formen verwendet. Becher sind funf bis
zehn Jahre lang wiederverwendbar.

ﬂ\

Hier sind einige praktische Tipps fur Eltern junger Madchen mit geistiger
Behinderung und Dienstleister, die Jugendliche in diesem Prozess unterstitzen
konnen:

20  Sprechen Sie daruber, dass eine Periode ein normaler und gesunder Teil des
Erwachsenwerdens ist.

21 ErklGren Sie, warum Frauen ihre Periode haben: ,,Dein Koérper bereitet sich
darauf vor, sich eine Frau zu werden."

22  Verwenden Sie eine einfache Sprache: ,Das Blut flieBt aus deiner Vagina,
der Offnung zwischen deinen Beinen. Es dhnelt dem Blut, das man sieht wenn man
sich den Finger schneidet oder Nasenbluten hat."

23  Zeigen Sie, was zu tun ist, einschlieBlich wo Sie Menstruationsbinden finden,
wie Sie sie verwenden und wie Sie sie im MUl entsorgen. Uben Sie mit vielen
verschiedenen Produkten und wdhlen Sie die Art der Menstruationsbinden aus.

24 ErklGren Sie, was zu tun ist, wenn Blut auf Unterwdsche oder Hosen gelangt.
Zum Beispiel: ,,Bewahre Unterwdsche oder Kleidung in deinem Rucksack auf, for
den Fall, dass Blut auf deine Unterwdsche oder Hose gelangt.”

25  Sprechen Sie Uber Angste und Sorgen. Erwdhnen Sie, dass verschiedene
Arten von Emotionen (z. B. Traurigkeit oder Stimmungsschwankungen) normal sind.
Sprechen Sie Uber GefUhle und besprechen Sie Bewdltigungsstrategien (z. B. Musik
horen, sanfte DehnUbungen machen oder mehr Schlaf bekommen).

26 Besprechen Sie andere praktische Strategien zur Bewdltigung der
Menstruation, zum Beispiel: , Trage keine weiBe Kleidung, wenn deine Periode fdllig
ist, da dies zu Peinlichkeiten fGhren kann, wenn die Blutung einsetzt.”
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Untereinheit 4: Achtet wahrend der Befriedigung sexueller Bedurfnisse
auf Sauberkeit

Die Sauberkeit vor und nach der Befriedigung sexueller Bedurfnisse ist ein wichtiger
Aspekt der Sexualhygiene. Richtige Hygiene foérdert nicht nur das kdrperliche
Wohlbefinden, sondern hilft auch, Infektionen vorzubeugen und die allgemeine
Gesundheit zu erhalten. Im Folgenden finden Sie Schritfte zur Reinigung nach
sexueller Aktivitat:

Vor sexueller Aktivitat:
- Hande waschen: Ihr Kind mit Behinderungen sollte immer mit sauberen
H&nden beginnen. Es sollte sie grundlich mit Wasser und Seife waschen, um
die Ausbreitung von Keimen zu verhindern.

Nach sexueller Aktivitat:

e Die Toilette benutzen: Nach sexuellen Akfivitdten ist es eine gute
Angewohnheit, die Toilette zum Urinieren zu benutzen. Dies kann dazu
beitragen, eventuell in die Harnrbhre gelangte Bakterien auszuspulen.

e Reinigung des Intimbereichs:

o Fur Vulva-Besitzende (Menschen, deren biologisches Geschlecht
weiblich ist):
= Zur Reinigung des duBeren Genitalbereichs (Vulva) sollte Ihr Kind ein
sanftes, ParfUm-freies Intimwaschgel mit ausgeglichenem pH-Wert
oder klares Wasser verwenden. Sie sollten saure Seifen meiden, da
diese das natirliche pH-Gleichgewicht stéren kbnnen.
= Sje sollten vorsichtig von vorne nach hinten gewaschen werden, um
die Ausbreitung von Bakterien vom Anus in die Vagina zu verhindern.
= Sie sollten die Stelle mit einem sauberen, weichen Handtuch trocken
tupfen oder an der Luft frocknen lassen.
o Fur Penisbesitzende (Menschen, deren biologisches Geschlecht mannlich
ist):
= |hr Kind sollte seinen Penis sanft mit warmem Wasser und milder, nicht
parfUmierter Seife reinigen.
= Es sollte fUr eine grUndliche Reinigung sorgen, auch der Vorhaut, falls
vorhanden.
= Es sollte die Stelle mit einem sauberen, weichen Handtuch frocken
tupfen.

Zusatzliche Tipps:
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e Flussigkeitszufuhr: Eine gute FlUssigkeitszufuhr kann dazu beitragen, Giftstoffe
und Bakterien aus dem Korper zu entfernen. |hr Kind mit Behinderungen
sollfe darUber nachdenken, nach sexuellen Aktivitdten Wasser zu trinken.

o Safer-Sex-Praktiken: Bei sexuellen Akfivitdten mit einem Partner ist die
Ausubung von Safer-Sex von entscheidender Bedeutung, um sexuell
Ubertragbare Infektionen (STIs) zu verhindern. Die Verwendung von
Kondomen oder anderen Barrieremethoden ist ein wichtiger Aspekt der
sexuellen Gesundheit.

e STl-Test: RegelmdBige STI-Tests werden fUr sexuell aoktive Personen
empfohlen, insbesondere wenn sie sexuelle AktivitGten mit neuen oder
mehreren Partnern ausuben.

e Konsultieren Sie einen Arzt: Wenn Sie Bedenken hinsichtlich der sexuellen
Gesundheit lhres Kindes haben oder wenn es nach sexueller Aktivitat
Beschwerden oder ungewdhnliche Symptome verspurt, ist es ratsam, einen
Arzt zu konsultieren, um Rat und gegebenenfalls Tests einzuholen.

Denken Sie daran, dass die Aufrechterhaltung einer guten Sexualhygiene ein
persdnlicher und wichtiger Aspekt der allgemeinen Gesundheit und des
Wohlbefindens ist. Es ist wichtig, diese Richtlinien an die individuellen Bedurfnisse,
das Komfortniveau und die kulturellen Gegebenheiten anzupassen. Eine offene
Kommunikation mit Sexualpartnern Uber Hygienepraferenzen und -praktiken kann
auch dazu beitragen, ein sicheres und respektvolles Sexualerlebnis fur alle
Beteiligten zu gewdhrleisten.
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Untereinheit 5: Peer-Education und Umgang mit Druck

Eltern von Kindern mit Behinderungen sollten Uber ein umfassendes Verstdndnis der
Peer-Education verfUgen und wie man mit Druck umgeht, um ihren Kindern
wirksame UnterstUtzung zu bieten. Folgendes sollten Eltern wissen:

Peer-Education:

Was ist Peer-Education?: Eltern sollten verstehen, dass Peer-Education darin
besteht, dass Einzelpersonen voneinander lernen und sich gegenseitig
unterrichten, typischerweise innerhalb derselben Altersgruppe oder
desselben sozialen Kontexts.

Vorteile von Peer-Education: Erkidren Sie die Vorteile von Peer-Education,
zum Beispiel den Aufbau sozialer Kompetenzen, die Forderung von Empathie
und die Foérderung von Inklusion. Peer-Education kann Menschen mit
Behinderungen dabei helfen, Selbstvertrauen zu entwickeln und aus den
Erfahrungen ihrer Altersgenossen zu lernen.

Rolle der Eltern: Eltern kbnnen eine entscheidende Rolle bei der Férderung
der Bildung durch Gleichaltrige spielen. Sie kdnnen ihr Kind dabei
unterstUtzen, seine Erfahrungen und Erkenntnisse mit Gleichaltrigen zu teilen
und so dazu beitragen, ein integratives und verstdndnisvolles Umfeld zu
schaffen.

Forderung der Peer-Education: Eltern sollten ihr Kind dazu ermutigen, sich an
der Peer-Education zu beteiligen, indem sie Diskussionen Uber Behinderung,
Vielfalt und Empathie anstoBen. Ermutigen Sie |hr Kind, seine Erfahrungen zu
teilen und seine Mitmenschen auf positive und ermutigende Weise zu
erziehen.

Mit Druck umgehen:

Druck erkennen: Eltern sollten sich der verschiedenen Belastungen bewusst
sein, denen Kinder mit Behinderungen ausgesetzt sein kdnnen, darunter
schulischer  Stress,  soziale Herausforderungen und  emotionale
Schwierigkeiten.

Bewaltigungsstrategien verstehen: Erfahren Sie mehr Gber verschiedene
Bewadltigungsstrategien wie Achtsamkeit, Entspannungstechniken,
Leitmanagement und die Suche nach UnterstUtzung von
vertrauenswurdigen Erwachsenen oder Fachleuten.

Individueller Ansatz: Erkennen Sie, dass Bewdaltigungsstrategien von Person
zu Person unterschiedlich sein kdnnen. Was fUr eine Person funkfioniert,
funktioniert moglicherweise nicht fUr eine andere Person. Passen Sie die
Strategien an die individuellen BedUrfnisse und Vorlieben lhres Kindes an.
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¢ Kommunikation: Fordern Sie eine offene Kommunikation mit Inrem Kind Uber
den Druck und die Stressfaktoren, denen es mdglicherweise ausgesetzt ist.
Schaffen Sie einen sicheren und vorurteilsfreien Raum, in dem sie ihre
GefUhle und Sorgen duBern kbnnen.

e Vorbildliche Bewaltigungsfahigkeiten: Als Eltern kénnen Sie lhrem Kind
gesunde Bewadltigungsfahigkeiten zeigen, indem Sie lhren eigenen Stress
effektiv bewdltigen. Kinder lernen oft, indem sie das Verhalten der
Erwachsenen in inrer Umgebung beobachten.

¢ Professionelle Unterstitzung: Seien Sie sich bewusst, wann es notwendig ist,
professionelle UnterstUtzung wie Therapie oder Beratung in Anspruch zu
nehmen, damit |hr Kind mit Druck oder psychischen Problemen
zurechtkommt.

¢ Unterstitzungsnetzwerk: Ermutigen Sie Ihr Kind, ein UnterstUtzungsnetzwerk
aufzubauen, das Gleichaltrige, Lehrkrafte und andere vertrauenswordige
Erwachsene umfasst. Ein UnterstUtzungssystem kann bei der Bewdaltigung von
Drucks hilfreich sein.

¢ Selbstfursorge: Machen Sie deutlich, wie wichtig SelbstfUrsorge fUr Sie und lhr
Kind ist. Bringen Sie Ilhrem Kind bei, dass Pausen, das Uben von
Entspannungstechniken und die Aufrechterhaltung einer gesunden Work-
Life-Balance fUr das Wohlbefinden unerl&sslich sind.

e Resilienz: Helfen Sie |hrem Kind, Resilienz zu entwickeln, indem Sie ihm
Fahigkeiten  zur  Problemldsung und die  Fdhigkeit, sich  von
Herausforderungen zu erholen, beibringen. Resilienz kann ein wirksames
Werkzeug zur Bewdltigung von Druck sein.

FUr Eltern von Menschen mit Behinderung ist die Belastung durch Stress zu gro3. Vor
allem MoUtter von Jugendlichen und Erwachsenen mit Autismus haben einen
hohen Stresshormonspiegel. Die emotionale Wirkung ist enorm und kann Folgendes
umfassen:
- Angst und Sorge vor:
o den Schmerz und das Leid Ihres Kindes.
o die Zukunft Ihres Kindes.
o die Frage, ob Sie genug oder das Richtige tun, um lhrem Kind zu helfen.
- SchuldgefUhle wegen:
o die Grenzen lhrer Fahigkeit, Ihr Kind zu schitzen.
o der Verlust der Aufmerksamkeit gegentber anderen Kindern, lhrem
Ehepartner und lhren alternden Eltern.
o lhre Eifersucht und Ihr Groll gegenuber diesen Kindern ohne
Behinderungen.
- GefUhle der Isolation, weil Sie:
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viele familienorientierte Aktivitdten versGumen, weil die Behinderung lhres
Kindes eine erfolgreiche Teilnahme verhindert.

auf Kritik und Urteile Gber lhre Erziehung von anderen stoBen, die die
Behinderung lhres Kindes nicht verstehen.

sich in der Gegenwart von Eltern normal entwickelter Kinder wie ein
AuBenseiter fUhlen.

- Travuer:

@)

@)

Uber den Verlust der Hoffnungen und Trdume, die Sie fUr Ihr Kind hatten.
weil Sie nicht die Erziehungserfahrung haben, die Sie sich vorgestellt
haben.

wegen wiederkehrenden Erinnerungen daran, was lhr Kind verpasst. Das
kann auch zu chronischen Kummer fGhren.

AKTIVITAT-3

Hier ist eine Aktivitdt, die Sie mit anderen Eltern durchfUhren kdnnen, die ebenfalls
Kinder mit Behinderungen haben.

Aktivitatsname: ~Unterstitzen Sie lhr Kind: Peer-Education und Umgang
mit Druck*
Ziel: Wir mdchten Eltern von Kindern mit Behinderungen

Strategien an die Hand geben, mit denen sie ihren
Kindern helfen kdénnen, sich im Umgang mit
Gleichaltrigen zurechtzufinden und mit verschiedenen
Belastungen umzugehen.

Benotigte Materialien: e Whiteboard oder Tafel

e Marker oder Kreide

e Handouts mit Informationen ZU
Bewadltigungsstrategien und Peer- Education

e Flipchart-Papier und Marker

e Materialien fuUr Kleingruppendiskussionen (falls

zutreffend)
Daver: Ungefahr 90 Minuten
Anweisungen: EinfGhrung (10 Minuten)

22. Heben Sie hervor, wie wichtig die UnterstUtzung
der Eltern ist, wenn es darum geht, ihren Kindern
mit Behinderungen dabei zu helfen, Beziehungen
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zu Gleichaltrigen zu meistern und mit Druck
umzugehen.

Sitzung 1: Mit Druck umgehen (30 Minuten)

Druck verstehen:

- Ermoglichen Sie eine Diskussion Uber die
verschiedenen Belastungen, denen Kinder mit
Behinderungen ausgesetzt sein konnen,
einschlieBlich  akademischer,  sozialer  und
emotionaler Belastungen.

- Teilen Sie relevante Statistiken und
Forschungsergebnisse zu Stressfaktoren, denen
Kinder mit Behinderungen ausgesetzt sind.

Bewdltigungsstrategien:

Stellen Sie Bewdltigungsstrategien vor, mit denen Eltern
inren Kindern beibringen koénnen, effektiv. mit Druck
umzugehen.

Besprechen  Sie  Techniken  wie  Achtsamkeit,
Entspannungsibungen, Zeitmanagement und die
Suche nach UnterstUtzung von vertrauenswirdigen
Erwachsenen.

Sitzung 2: Peer-Education (30 Minuten)

Bedeutung der Peer-Education:

Q) Erkléren Sie, wie wichtig es ist, Kindern Peer-
Education beizubringen, und wie es ihnen dabei
helfen kann, soziale Fahigkeiten, Empathie und
Belastbarkeit zu entwickeln.

Férderung der Peer-Education:

- Besprechen Sie Strategien fUr Eltern, um ihre
Kinder zur Teilnahme an Peer-Education zu
ermutigen, zum Beispiel durch den Austausch von
Erfahrungen, die Forderung von Inklusion und die
Foérderung von Empathie.

- Geben Sie Tipps. wie Sie mit lhren Kindern
Gesprdche  Uber  Peer-Education  initiieren
kdnnen.

Interaktive Aktivitaten (15 Minuten)

- Teilen Sie die Eltern in kleine Gruppen ein und
stellen Sie Szenarien zu Interaktionen und Druck
unter Gleichaltrigen vor.

- Bitten Sie jede Gruppe, praktische Strategien zur
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UnterstUtzung ihrer Kinder in solchen Situationen
zu entwickeln.

Teilen Sie die Ideen der Gruppe mit dem
gesamten Workshop.

Sitzung 3: Fragen und Antworten und Austausch (funf
Minuten)

Offnen Sie das Gesprdch fir Fragen und
ermutigen Sie die Eltern, ihre Erkenntnisse,
Bedenken oder Erfahrungen im Zusammenhang
mit der Bewdaltigung von Druck und der Bildung
durch Gleichaltrige auszutauschen.

Fazit und Ressourcen

Fassen Sie die wichtigsten Erkenntnisse aus dem
Workshop zusammen.

Stellen Sie Eltern Ressourcen zur VerfUgung,
darunter Handouts, Websites und lokale
Selbsthilfegruppen, in denen sie auf zusatzliche
Informationen und  UnterstUtzung  zugreifen
kbnnen.

Nachverfolgen:

Ermutigen Sie die Eltern, die im Workshop
besprochenen Strategien umzusetzen und ihre
Erfahrungen in den Folgesitzungen miteinander
auszutauschen.

Erwdgen Sie die Organisation von Peer-
Selbsthilfegruppen fur Eltern von Kindern mit
Behinderungen, um das Gemeinschaftsgefihl
und die gegenseitige Hilfe weiter zu férdern.

Dieser Workshop vermittelt Eltern Wissen und praktische Strategien, um ihre Kinder
mit Behinderungen dabei zu unterstUtzen, mit Druck umzugehen und sich an Peer-
Education zu beteiligen. Es schafft ein unterstGtzendes Netzwerk, in dem Eltern
Erfahrungen austauschen und voneinander lernen kdnnen, wdahrend sie
gleichzeitig ihren Kindern helfen, in sozialen und emotionalen Aspekten des Lebens

erfolgreich zu sein.
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Untereinheit 6: Wie man Uber Privatsphdre und Grenzen aufklaren kann

Kinder und Jugendliche, die gesunde Grenzen verstehen, entwickeln eher
Fahigkeiten zur Selbstkontrolle und Eigenverantwortung. Dies wiederum wird ihnen
helfen, anderen gegenUber Respekt zu zeigen und persdnliche Sicherheitsregeln
zu entwickeln. Jeder verdient Respekt und das Gefuhl, sicher zu sein.

Uber Grenzen zu sprechen kann Folgendes umfassen:

e Den Unterschied zwischen oOffentlichen und privaten Rdumen,
Verhaltensweisen und Diskussionsthemen verstehen.

e Persdnlicher Raum und BerUhrung: ,gute*-Ber0hrungen und ,schlechte’-
BerUhrung.

e Das Konzept, dass ,mein Kérper privat ist* und nur bestimmte Personen
meinen Korper fOr bestimmte Dinge berUhren kdnnen (zum Beispiel beim
Arztbesuch oder wenn Hilfe auf der Toilette bendtigt wird).

e Was zu tun ist und wem man es sagen kann, wenn man nicht angemessen
berGhrt wurden.

Privatsphare

Wenn |hr Kind dalter wird, braucht es mehr Privatsphdre und persdnlichen Freiraum.
Dies liegt daran, dass Ihr Kind neue Ideen, Emotfionen und soziale Interessen
erforscht. Auch Ihr Kind findet heraus, was fur ein Mensch es ist oder sein moéchte.
Es ist fOr Ihr Kind selbstverst@ndlich, dabei Ideen und Informationen fUr sich zu
behalten. Geben Sie lhrem Kind Zeit und Privatsphdre, um nachzudenken und sich
selbst zu erkunden. Dies ist ein wichtiger Beitrag zur Férderung seiner wachsenden
Unabhdngigkeit. Denn zum Erwachsenwerden gehort es, zu lernen, selbststandig
und verantwortungsbewusst mit neuen Ideen, Emotionen und Inferessen
umzugehen.

Uberwachung

Weil das jugendliche Gehirn sich noch in der Entwicklung befindet, treffen
Teenager manchmal schnelle Entscheidungen und denken nicht immer Uber die
moglichen Konsequenzen ihres Verhaltens nach. Das bedeutet, dass Ihr Kind
darauf angewiesen ist, dass Sie mit ihm in Kontakt bleiben, damit Sie es anleiten
und unterstitzen kénnen. Dies nennt man Uberwachung. Da jedoch auch
Teenager Privatsphdre und Unabhdngigkeit bendtigen, mussen Sie Ihr Kind anders
Uberwachen als als es junger war. Beispielsweise kdnnte |hr Kind nach und nach
beginnen, sich selbststdndig fortzubewegen und sich zu vereinbarten Zeiten bei
lhnen zu melden.
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Verirauen

Das bedeutet, dass Sie darauf vertrauen, dass Ihr Kind gute Entscheidungen ftrifft,
sich angemessen verhdlt und entscheidet, welche Informationen es mit lhnen und
anderen teilen mochte. Vertrauen geht in beide Richtungen. Ihr Kind muss darauf
vertrauen kénnen, dass Sie sein Recht auf Privatsphdre und Mitsprache bei
Entscheidungen Uber sein Leben respektieren. Wenn Sie und Ihr Kind gegenseitiges
Vertrauen haben, kédnnen Sie besser kommunizieren. AuBerdem wird Ihr Kind eher
zu Ihnen kommen, wenn es Hilfe braucht.

Zu den praktischen Moglichkeiten, die Privatsphare lhres Kindes zu respektieren,
gehoren:

- klopfen, bevor sie sein Zimmer betreten.

e |hrem Kind den Raum geben, damit es mit seinen Freunden reden kann.

e fragen, bevor Sie in seiner Schultasche schauen oder Dinge aus dieser

herausholen.

e Uberprufen, ob Ihr Kind moéchte, dass Sie beim Arztbesuch dabei sind.
Es kann auch hilfreich sein, mit Inrem Kind Uber die Privatsphdre zu sprechen und
einige Grundregeln festzulegen und einige Grenzen herausarbeiten. Diese kdnnen
gedndert werden, wenn lhr Kind alter wird.
Gegebenfalls mdchten Sie auch Uber Situationen sprechen, in denen Sie
moglicherweise die vereinbarten Grenzen Uberschreiten muUssen. Das kann zum
Beispiel der Fall sein, wenn Sie wirklich befUrchten, dass mit Inrem Kind etwas nicht
stimmt.
Um die Botschaft zu vermitteln, dass Sie die Privatsphdre lhres Kindes respektieren,
kénnen Sie Folgendes vermeiden:

- den Telefongesprdchen lhres Kindes zuzuhdren.

- Dinge in seinem Zimmer oder in seinen Schubladen anzuschauen.

- sein Tagebuch zu lesen oder sein E-Mail-Konto zu Uberwachen.

- sich mit Inrem Kind auf den sozialen Medien zu ,,befreunden* oder mit ihm

Uber soziale Medien zu kommunizieren, obwohl Ihr Kind das nicht méchte.
- |hr Kind sténdig anzurufen, um von ihn zu horen.

Die Aufklarung Uber Privatsphdre und Grenzen fUr Kinder mit Behinderungen ist for
ihre Sicherheit, Autonomie und persénliche Entwicklung von entscheidender

Bedeutung. Hier sind einige Richtlinien for Eltern:
e Beginnen Sie frih: Beginnen Sie schon in jungen Jahren mit dem Unterrichten
von Privatsphdre und Grenzen. Verwenden Sie eine einfache Sprache und
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altersgerechte Erklarungen, um lhrem Kind das Verstdndnis der Konzepte zu
erleichtern.

Verwenden Sie visuelle Hilfsmittel: Visuelle Hilfsmittel wie Bilder oder
Zeichnungen kdénnen hilfreich sein, um die Konzepte von &ffentlichen und
privaten RAumen sowie angemessene und unangemessene Berthrungen zu
erklaren.

Verwenden Sie soziale Geschichten: Erstellen oder finden Sie soziale
Geschichten, die Privatsphdre und Grenzen in verschiedenen Situationen
veranschaulichen. Soziale Geschichten kédnnen Kindern mit Behinderungen
helfen, abstrakte Konzepte konkret zu verstehen.

Einwilligung lehren: Erklidren Sie die Bedeutung der Einwiligung im Umgang
mit anderen. Bringen Sie |hrem Kind bei, persdnliche Grenzen zu erkennen
und zu respektieren, und ermutigen Sie es, diese Grenzen bei Bedarf
durchzusetzen.

Rollenspiele: Nutzen Sie Rollenspiele, um lhrem Kind dabei zu helfen,
verschiedene soziale Situationen und angemessene Reaktionen zu Uben.
Uben Sie beispielsweise, in einer sicheren und unterstitzenden Umgebung
»Stopp" oder ,Nein" zu sagen.

Besprechen Sie den personlichen Raum: Sprechen Sie mit Inrem Kind Uber
den persdnlichen Raum, sowohl seinen eigenen als auch den anderer.
Bringen Sie Ihrem Kind bei, den persdnlichen Raum anderer zu respektieren
und zu kommunizieren, wenn sie selbst persdnlichen Raum brauchen.
Verwenden Sie Beispiele aus dem wirklichen Leben: Verwenden Sie
Beispiele oder Situationen aus dem wirklichen Leben, um Privatsphére und
Grenzen zu veranschaulichen. Besprechen Sie Situationen wie das
Umziehen, die Benutzung der Toilette und das Alleinsein mit anderen.

Fordern Sie die angemessene Sprache: Bringen Sie lhrem Kind die richtigen
Namen fur seine Korperteile bei. Fordern Sie eine offene Kommunikation
Uber seinen Korper und etwaige Beschwerden.

Respektieren Sie die Grenzen lhres Kindes: Respektieren Sie die Grenzen und
die Privatsphdre lhres Kindes. Modellieren Sie angemessenes Verhalten,
indem Sie |Ihr Kind um seine Zustimmung bitten, bevor sie es umarmen,
berUhren oder seinen persdnlichen Raum betreten.

Besprechen Sie vertrauenswurdige Erwachsene: Erzdhlen Sie lhrem Kind von
vertrauenswurdigen Erwachsenen wie Eltern, Betreuern und Lehrkrafte, an
die es sich wenden kann, wenn es sich unwohl oder unsicher fOhlt.

Schaffen Sie eine sichere Umgebung: Stellen Sie sicher, dass lhre hdusliche
Umgebung sicher und frei von Situationen ist, die die Privatsphdre oder die
Grenzen lhres Kindes verletzen kbnnten.
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e Fordern Sie die Kommunikation: Schaffen Sie eine offene und nicht
wertende Atmosphdre, in der sich Ihr Kind wohlfGhlt, wenn es Bedenken oder
Fragen zu Privatsphdére oder Grenzen bespricht.

e Wiederholung und Konsequenz: Vertiefen Sie die Lektionen regelmd&Big und
auf einer konsequenten Art und Weise. Kinder mit Behinderungen bendtigen
moglicherweise mehr Wiederholungen, um diese Konzepte vollstandig zu
verstehen.

e Sich an ihre Bedirfnisse anpassen: Erkennen Sie, dass jedes Kind einzigartig
ist  und dass einige Kinder mit Behinderungen moglicherweise
unterschiedliche sensorische Empfindlichkeiten oder Kommunikationsstile
haben. Passen Sie Inre Methoden an ihre spezifischen BedUrfnisse an.

e Suchen Sie professionellen Rat: Wenn Sie sich nicht sicher sind, wie Sie die
Aufkldrung Uber Privatsphdre und Grenzen fUr |hr Kind angehen sollen,
sollten Sie einen Kinderpsychologen, Therapeuten oder Berater konsultieren,
der auf die Arbeit mit Kindern mit Behinderungen spezialisiert ist.

e Beziehen Sie die Schule mit ein: Arbeiten Sie mit der Schule oder dem
Bildungsteam |hres Kindes zusammen, um sicherzustellen, dass die
Aufkldrung Uber Privatsphdre und Grenzen auch im  Bildungsumfeld
bertcksichtigt wird.

Denken Sie daran, dass die Vermittlung von Privatsphdre und Grenzen ein
fortlaufender Prozess ist und dass es wichtig ist, lhren Ansatz an die spezifischen
Fahigkeiten und BeduUrfnisse lhres Kindes anzupassen. Konsequente Verstarkung,
Geduld und offene Kommunikation werden lhrem Kind helfen, ein starkes
Verstandnis fur diese wichtigen Konzepte zu entwickeln.

Das Erlernen der Kérperautonomie fuhrt dazu, dass ein Kind in der Lage ist,
Grenzen zu setzen, sich befdhigt fuhlt, ,Nein* zu sagen und in der Lage ist, sich in
einer Welt zurechtzufinden, die ihm oft keinen Erfolg ermdglicht.

1. Lassen Sie lhrem Kind wissen, dass es der Chef von seinem eigenen Korper ist.
Betonen Sie und schaffen Sie Mdglichkeiten, damit Ihr Kind versteht, dass es die
Kontrolle darUber hat, wie es mit anderen interagiert und wie andere mit ihm
interagieren. Erzwingen Sie niemals Umarmungen, Kusse oder Liebkosungen als
Ersatz fUr die Kommunikation — auch nicht mit Verwandten. Wenn ein Kind
jemanden bei der BegrUBung und Verabschiedung nicht umarmen maochte,
sagen Sie ihm, dass das in Ordnung ist — es kann winken, ein High-Five machen,
einen Kuss zuwerfen oder einfach nur groBen.
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2. Bitten Sie Kinder um Erlaubnis, bevor Sie sie berUhren, und ermutigen Sie sie,
dasselbe zu tun. Tun Sie dies, indem Sie es selbst modellieren. Bevor Sie lhren
Schdler, Inr Kind, Ihre Nichte, Inren Neffen oder Ihr Enkelkind umarmen, bitten Sie
ihn um Erlaubnis. Wenn das Kind noch sehr jung ist oder noch keine Sprache
spricht, gewodhnen Sie sich an, lhre Zustimmung zu kommunizieren, indem Sie ihm
einfach mitteilen, was Sie tun und warum, bevor Sie es berUhren. Versuchen Sie es
mit einfachen Erkldrungen wie: ,Ich werde dein Hemd zuknépfen, damit du fUr die
Schule bereit bist* oder ,Ich werde Shampoo in dein Haare einmassieren, damit
sie sauber werden." Dies bestarkt die Vorstellung, dass die Kommunikation
wdahrend der BerUhrung fortlaufend ist.

3. Lassen Sie Kinder wissen, dass es in Ordnung ist, um Hilfe zu bitten, und helfen Sie
ihnen, ,sichere” Erwachsene zu identifizieren. Bringen Sie Kindern bei, dass sichere
Erwachsene auf ihre Winsche und Bedurfnisse héren und ihnen kein Unbehagen
oder Angst bereiten. Es ist schwierig, sichere Erwachsene zu identifizieren, selbst fur
andere Erwachsene. Daher liegt der SchlUssel hier darin, Stdrke in der Anzahl zu
finden und die Kinder dazu zu bringen, zahlreiche Erwachsene zu identifizieren,
denen sie sich frei 6ffnen kdnnen, wenn sie jemals Angst haben oder sich unwohl
fOhlen. Ermutigen Sie sie, diesen Erwachsenen Bescheid zu sagen, wenn ihnen
jemand droht oder sie auffordert, Geheimnisse zu bewahren. Manche Kinder
erleben zu Hause ungewollte sexuelle Erfahrungen; gehen Sie also nicht davon
aus, dass ihre Verwandten oder Betreuer immer die sicherste Option sind.

4. Seien Sie direkt, wenn Sie Uber die Anatomie des Korpers sprechen. Es ist Gblich,
sich auf niedliche Phrasen zu verlassen, um sich auf Genitalien zu beziehen, aber
alternative Worter fUr Kinder zu finden oder ihnen zu sagen, dass sie Worter wie
»Penis* oder ,Vagina* nicht sagen sollen, vermittelt die Botschaft, dass diese
Korperteile beschdmend sind. Kinder, denen beigebracht wird, nicht Gber inren
Kérper zu sprechen, fUhlen sich moglicherweise weniger wohl dabei, sexuelle
Beldstigungen zu melden.

5. Sprechen Sie Uber Einwilligung auBerhalb des Zusammenhangs von Sex. Offmals
wird das Wort ,,Einwiligung” nur in einem sexuellen Kontext erwdhnt, aber Sie
kénnen die Einwilligung zu einem Tell alltaglicher Gesprdche machen, indem Sie es
als Rahmen fUr die Suche nach einer Erlaubnis verwenden. Bringen Sie Kindern bei,
ihre Zustimmung einzuholen, bevor sie Gegenst&nde von anderen ausleihen, bevor
sie Fotos online stellen, wenn sie Gruppenpldne machen und, wie immer, bevor sie
andere Menschen berthren.
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6. Reden Sie frih und oft. Die sexuelle Entwicklung ist ebenso wichtig wie die
korperliche, kognitive und emotionale Entwicklung. Kinder, die keinen Zugang zu
Informationen Uber Sexualitdt haben, haben ein hdheres Risiko, ungesunde
Einstellungen oder Uberzeugungen Uber ihre eigene Sexudlitét und/oder die
Sexualitdt anderer zu entwickeln. M&glicherweise suchen sie auch nach
Informationen in ungenauen oder schadlichen Quellen. Wenn Kinder wdhrend
ihrer gesamten Entwicklung altersgerechte Gesprdche fuhren, fUhlen sie sich
moglicherweise wohler, wenn sie ehrliche und offene Gesprdche Uber ihren
Kdérper, ihr Geschlecht, inre Grenzen und ihr Einverstndnis suchen.

7. Kritisieren Sie Medien offen, wenn sie etwas falsch machen. Man sieht es Uberall.
Witze, Kommentare, Rechtsfdlle und sogar ,,Ratschldge”, die oft prédventiv dem
Opfer die Schuld zuschieben. Sprechen Sie laut, auch wenn das Kind in Horweite
zu klein ist, um die Situation, die Sie gerade im Fernsehen sehen, am Esstisch
diskutieren oder im Radio oder Podcast héren, vollstdndig zu verstehen. Kinder
greifen oft Hinweise auf, und durch gesellschaftliche Konditionierung lernen sie,
dass ihr Verhalten, ihre Kleidung oder ihre Sprache darauf hindeutet, ob sie fUr die
Verletzung verantwortlich sind. Wirken Sie diesen Botschaften entgegen, indem Sie
bekraftigen, dass es NIEMALS die Schuld des Opfers ist, unabhdngig davon, was er
trug, wo er war, ob er betrunken war oder mit wem er flirtete. Niemand méchte
verletzt werden.
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Ziele

Am Ende dieses Moduls werden die Teilnehmenden dazu in der Lage sein:

» die Sensibilisierung und Verstdndnis von Familien fUr die sexuellen BeduUrfnisse
und Verhaltensweisen von Menschen mit Behinderungen zu steigern.

» Wissen und Fdhigkeiten an Familien zu vermitteln, um ihre Angehdrigen
anzusprechen und sie dabei zu unterstUtzen, Aspekte des Sexualverhaltens zu
verstehen und zu bewdltigen.

» Familien mit Strategien und Instrumenten auszustatten, um sexuellen Missbrauch
und Ausbeutung zu verhindern und zu bekdmpfen.

» Bewdltigungsstrategien fur emotionalen, kérperlichen und sexuellen Missbrauch
zu férdern.

» Stereotypen im Zusammenhang mit Sexualitét und Behinderungen in der Familie
und in der Gemeinschaft zu hinterfragen.

Lernuntereinheiten

» Untereinheit 1: Kaonn mit neuen Bekannten kommunizieren

» Untereinheit 2: Kann mit dem anderen biologischen Geschlecht kommunizieren
» Untereinheit 3: Kann als Selbstausdruck ,,Nein* sagen

» Untereinheit 4: Weil3, von wem man richtige Information Uber Sexualitat erhalt

172



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Untereinheit 1: Kann mit neuen Bekannten kommunizieren

» Heben Sie die Aspekte hervor, die |hre Familie einzigartig machen, einschlieBlich
Behinderungen, und regen Sie offene Gesprédche darGber innerhalb der Familie
an.

» Schaffen Sie bei jedem Familienmitglied ein GefUhl des Selbstvertrauens und
konzentrieren Sie sich dabei auf seine/ihre individuellen Qualitdten, die zur Stérke
und Einheit der Familie beitragen.

» Entdecken Sie gemeinsame Interessen unter Familienmitgliedern. Das Erkennen
gemeinsamer Hobbys oder Aktivitdten kann als verbindendes Erlebnis dienen und
das Zusammengehdorigkeitsgefuhl fordern.

» Ermutigen Sie die Familie, Fragen zu stellen und ihre Interessen, Hobbys und
Erfahrungen zu teilen, um ein Umfeld zu schaffen, in dem sich jeder und jede wonhl
fOhlt, sich auszudrOcken und so zu tieferen familiGren Bindungen beizutragen.

Ratschlage fur die Familie

» Raten Sie Ihrem Kind, seine/ihre Behinderung zu akzeptieren und stolz darauf zu
sein, wer er/sie ist. Helfen Sie Inrem Kind zu verstehen, dass er/sie etwas Besonderes
ist und dass darin seine/ihre Superkréfte liegen kénnen.

» Steigern Sie das Selbstwertgefihl lhres Kindes, indem Sie seine/ihre Talente und
Starken hervorheben. Das gibt ihnen ein Erfolgserlebnis.

» Wenn Sie lhrem Kind effektive Kommunikationsf@higkeiten beibringen, z. B.
aktives Zuhdéren und Fragen zu stellen, kann dies dazu beitragen, dass es sinnvolle
Gesprdache fuhrt und Verbindungen aufbaut.

» Vergessen Sie nicht, das Bewusstsein im Bezug auf Inklusion und Diversitat bei
Lehrkr&ften, MitschUlern und MitschUlerinnen und Gemeindemitgliedern zu fordern.
» UnterstUtzen Sie |Ihr Kind bei der Teilnahme an sozialen Aktivitdten wie Sport,
Vereinen oder Gruppen, die sich auf gemeinsame Hobbys konzentrieren.

» Zeigen Sie positive soziale Interaktionen und Inklusion in Ihrem eigenen Leben,
indem Sie ein Vorbild sind. Die Psychologie erklart oft, dass die beste Lektion, die
man einem Kind beibringen kann, diejenige ist, die sich in jedem Verhalten der
Eltern zeigt.

» Ermutigen Sie Ihr Kind dazu, seine/ihre Erfahrungen und GefUhle mit Ihnen zu
teilen. Seien Sie ein unterstUtzender und einfUhlsamer Zuhdrer, dem sich Ihr Kind
anvertrauen kann.

» Lassen Sie sich immer von einem Therapeuten oder einer Therapeutin beraten.
Wenn Sie Bedenken haben, kann dieser/diese Ihnen wertvolle Erkenntnisse und
Strategien liefern.

» Erkennen und feiern Sie die groBen und kleinen Erfolge lhres Kindes. Positivitét
kann motivieren!
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Name der | Lasst uns eine Mission der Inklusion beginnen!

Aktivitat

Ziel Fordern Sie Verstdndnis, Empathie und Teamarbeit
unter Familienmitgliedern

Erwerb Durch die aktfive Teilnahme an Akfivitgten, die die
Starken und Talente von Menschen mit Behinderungen
zeigen, erhalten die Teilnehmenden ein gréBeres
Verstandnis fur Menschen mit Behinderungen.
Lernen Sie die einzigartigen Eigenschaften anderer
kennen, entwickeln Sie effektive
Kommunikationsfahigkeiten und starken Sie das
Zusammengehdrigkeitsgefuhl.

Verfahren Teilen Sie die Familie in kleine Teams auf und achten Sie

dabei auf eine Mischung aus Alter und Fahigkeiten in
jeder Gruppe.

Platzieren Sie im ganzen Haus Aktivitatsstationen, von
denen jede eine andere Fahigkeit anspricht.

Die kuUnstlerische Ecke: Benutzen Sie Farbe oder
Skizzieren Sie, um die Kreativitdt zum Ausdruck zu
bringen.

Musikmeister: Verwenden Sie verschiedene
Instrumente, um eine kleine Familienband zu grinden.
Herausforderungszone: Nehmen Sie an kooperativen
Korperibungen teil.

Oase fur das Geschichtenerzdhlen: Erarbeiten Sie
gemeinsam eine einzigartige Geschichte, wobei jedes
Familienmitglied einen Satz beisteuert.

Ermutigen Sie dazu, sich zu engagieren und Hilfe zu
leisten und heben Sie die Bedeutung jeder einzelnen
Anstrengung hervor. Versammeln Sie nach der Akfivitat
die Familie. Sprechen Sie Uber die Begegnung und
betonen Sie dabei die positiven Eigenschaften und
Besonderheiten das jedes einzelnes Familienmitglied zu
bieten hat. Machen Sie sich Gedanken darUber, wie
die Aktivitadt die Inklusion in der Familie férdert und
Vielfalt berbcksichtigt.
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Untereinheit 2: Kann mit dem anderen biologischen Geschlecht

kommunizieren

» Entdecken Sie die leichteren Seiten von Situationen, teilen Sie Geldchter und
zdgern Sie nicht, Humor in sich selbst zu finden. Ein guter Witz kann viel bewirken.
Humor ist eine gemeinsame Sprache.

» Ermutigen Sie Ihr Kind dazu, Gber seine/ihre Erfahrungen zu sprechen. Egal, ob
Ihr Kind um Trost bittet oder seine/ihre Bedurfnisse duBert, lassen Sie ihr/sie erzdhlen.
Auf diese Weise ist die Situation immer unter Kontrolle und die FUOhrung ist richtig.

» Betonen Sie, wie wichtig es ist, mit offenem Geist und mitfUhlendem Herzen auf
neue Bekanntschaften zuzugehen. Erinnern Sie Ihr Kind daran, dass jeder seine
eigenen, einzigartigen Herausforderungen mit sich bringt und es selbst for
Erwachsene schwierig ist, jemanden kennenzulernen. Setzen Sie die Erwartungen
tief und geraten Sie nicht unter sozialen Druck.

Ratschlage fur die Familie

» Respektieren Sie die eigenen Komfortzonen und Grenzen.

» Verurteilen Sie die Entscheidungen Ihres Kindes nichft!

» Respektieren Sie die Entscheidungen lhres Familienmitglieds dartber, wann und
wie es Uber seine/ihre Behinderung sprechen mochte.

» Seien Sie dabeil Eine unterstUtzende Familie kann einen erheblichen Unterschied
in ihrem allgemeinen Wohlbefinden machen.

» Feiern Sie die groBen und kleinen Erfolge Ihrer Familienmitglieder.

» Ermutigen Sie |hre Familienmitglieder dazu, geduldig zu sein, Fragen zu stellen
und vor allem sie selbst zu sein.

» Ermutigen Sie sie, ihre BedUrfnisse und Vorlieben auszudricken, und lassen Sie sie
ihr wahres Selbst sein, denn diese Version von ihnen ist echt und kann ihnen
sinnvolle Verbindungen bringen.
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Name
Aktivitat

der

Lachen und Lernen

Ziel

Férdern Sie den offenen Dialog und das Verstdndnis
innerhalb der Familie und achten Sie dabei besonders
darauf, wie Sie effektiv mit Menschen des anderen
Geschlechts kommunizieren kdnnen. Ziel der Aktivitat
ist es, Grenzen abzubauen, den Menschen die
Méglichkeit zu geben, sich auszudricken, und eine
ungezwungene Umgebung fur Diskussionen durch
Humor und gemeinsame Erfahrungen zu schaffen.

Erwerb

Erhdhte Fahigkeit, sich frei auszudricken, verbesserte
Kommunikationsfahigkeiten und ein tieferes
Verstdndnis fUr die Rolle, die Humor bei der Pflege von
Beziehungen spielf.

Verfahren

Beginnen Sie mit einer Witze-Austauschrunde. Hier
erzdhlen die Familienmitglieder abwechselnd ihre
besten Witze oder amuUsanten Geschichten. Férdern
Sie eine frohliche Stimmung. Versammeln Sie lhre
Familie und bilden Sie einen Erzdhlkreis, in dem jede
Person eine humorvolle oder demutigende Geschichte
aus ihrer Vergangenheit erzéhlt. Betonen Sie, dass
Humor eine universelle Sprache ist

Helfen Sie den Menschen, miteinander zu
kommunizieren. Bieten Sie unterhaltsame
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KommunikationsUbungen an, bei denen die
Teilnehmenden ihre Anforderungen und Vorlieben
kommunizieren  mussen.  Beispielsweise  kdnnen
Familienmitglieder abwechselnd ihre perfekten Tage
beschreiben, ohne eine bestimmte Sprache oder
Korpersprache zu verwenden. Dies unterstreicht den
Wert prdaziser Ausdrucksweise und fordert innovative
Kommunikation. Ermutigen Sie sie, ihr Wohlbefinden,
ihre Grenzen und ihre Entscheidungen zum Ausdruck
zu bringen. Dies kann auf unterhaltsame und
ermutigende Weise erreicht werden.

Schreibe hervorragende Lachen ist die beste
Geschichten Medizin!

Erstelle Karteikartchen

Untereinheit 3: Kann als Selbstausdruck ,Nein“ sagen
» Esist von entscheidender Bedeutung, dass Kinder mit Behinderungen die Freiheit
haben, sich als Individuen auszudricken, indem sie wie alle anderen Kinder das
Wort ,,Nein“ verwenden. Abhdngig von der Behinderung kann dies fur den
Einzelnen besondere Schwierigkeiten bereiten.

» Die Verwendung von Durchsetzungsvermdgen ist notwendig.

» Erkennen Sie das ,,Nein* lhrer Kinder als legitime Methode des Selbstausdrucks
an und achten Sie dennoch auf ihre Sicherheit.
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Ratschlage fur die Familie
» Mit etwas Ubung und Geduld kénnen Sie es sich leichter machen, ,Nein* als
eine Form des Selbstausdrucks zu sagen.
» Verwenden Sie keine mehrdeutigen Formulierungen wie:
» ,vielleicht",
» .lch werde darUber nachdenken.”
» Dies kann zu Missverst@ndnissen fUhren und es fUr andere schwierig
machen, Ihre Grenzen zu respektieren.
» Das Teilen der Grunde fur die Ablehnung kann Missverstindnisse vermeiden und
anderen helfen, Ihren Standpunkt zu verstehen.
» Bringen Sie ihnen bei, ,lch*-Aussagen zu verwenden, um Verantwortung fur
Entscheidungen zu Ubernehmen.

Name der | ,Nein" ist meine Superkraft!
Aktivitat
Ziel Ermutigen Sie Ihr Kind dozu, bei Bedarf ,Nein® zu

sagen, um sich selbstbewusst und entschieden
auszudrucken, insbesondere bei jungen Menschen. Die
Férderung des Selbstausdrucks innerhalb der Familie
und die Verbesserung der Kommunikationsfahigkeiten
sind die Hauptziele der Akfivitat,

Erwerb Die Teilnehmenden erwerben die  Fdhigkeit,
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Entscheidungen nachdrucklich auszudrucken, ,lch*-
Aussagen for einen verantwortungsvollen
Selbstausdruck zu nutzen und den Wert einer
unkomplizierten Kommunikation bei der Festlegung
von Grenzen zu erkennen.

Verfahren Erstellen Sie Karten, die Szenarien darstellen, in denen
ein  Familienmitglied entschieden ,,Kommunikation*
sagen muss. Zu diesen Situationen kann gehdren, dass
sie eine Einladung ablehnen muissen, jemandem
mitteilen, dass ihnen eine Akfivitdt unangenehm ist,
oder personliche Grenzen festlegen  muUssen.
Familienmitglieder spielen die Rollenspiele und ziehen
nacheinander Karten wo Szenarios beschrieben
werden. Foérdern Sie die Verwendung einer
pragnanten und direkten Sprache und betonen Sie die
Verwendung des Wortes ,,Nein®, wenn notig. FUhren
Sie nach jedem Rollenspiel ein Gesprdch Uber die
Begegnung. Sprechen Sie Uber die Vortelle und
Schwierigkeiten aggressiver Kommunikation. Sprechen
Sie Uber die Vorteile, Entscheidungen durch die
Verwendung von ,lch"-Formulierungen angemessen
auszudrucken.

Untereinheit 4: Wei3, von wem man die richtigen Informationen uUber

Sexualitat erhalt

» Ermutigen Sie die Teilnahme an Selbsthilfegruppen, die sich auf Behinderungen
konzentrieren. Diese Gruppen diskutieren hdufig Themen im Zusammenhang mit
Beziehungen und Sexualitdt und bieten einen sicheren Raum zum
Erfahrungsaustausch und zur Suche nach Rat. Dies kann fOr |hr Kind eine
Gelegenheit sein, Kontakte zu anderen zu knUpfen, die vor d&hnlichen
Herausforderungen stehen, und sogar neue Freunde zu finden.

» Bieten Sie Inrem Kind Anleitung, sich bei Fragen zu Beziehungen und Sexualitat
einem vertrauenswurdigen Freund oder Verwandten anzuvertrauen. Der Aufbau
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der Kommunikation mit jemandem, mit dem man gerne reden mochte, kann
wertvolle Erkenntnisse liefern und einen an verldssliche Ressourcen weiterleiten.

» Suchen Sie als Familie Rat bei Gesundheitsdienstleistern wie Arzten,
Krankenschwestern oder Spezialisten fur sexuelle Gesundheit.

» Wdahrend junge Menschen sich in der Komplexitdt der digitalen Welt
zurechtfinden, sind Forschung und Investitionen von entscheidender Bedeutung,
um die Auswirkungen und Wirksamkeit der digitalen Sexualaufkldrung zu verstehen.
Junge Menschen zu befdhigen, in diesem Bereich eine FUhrungsrolle zu
Ubernehmen, wird als Teil der Losung angesehen und ihre aktive Rolle als
anspruchsvolle Denker im Bereich der digitalen Technologie wird anerkannt.

» Zusammenfassend ldsst sich sagen, dass eine umfassende Sexualerziehung,
sowohl im traditionellen Klassenzimmer als auch in der sich entwickelnden digitalen
Landschaft, von entscheidender Bedeutung ist, um jungen Menschen das Wissen
und die Fahigkeiten zu vermitteln, die sie bendtigen, um fundierte Entscheidungen
Uber ihre Gesundheit, Beziehungen und ihr allgemeines Wohlbefinden zu treffen.

Name der | Schatzsuche nach Informationen
Aktivitat
Ziel Helfen Sie dabei, verlassliche Informationen zu

Sexualitdt und Beziehungen zu finden und zu erhalten.
Die Hauptziele der Aktivitdt sind der Aufbau eines
UnterstUtzungsnetzwerks und die Bereitstellung von
Instrumenten fOr die Suche nach Ratschldgen aus
vertrauenswurdigen Quellen.

Erwerb Durch die Teilnahme an geeigneten Beratungsgruppen
lernen die Teilnehmenden, verldssliche
Informationsquellen ZU erkennen, ein

UnterstUtzungssystem aufzubauen und den Wert der
Beratung von Gesundheitsspezialisten zu erkennen.

Verfahren Die Familie sollte in kleinere Gruppen aufgeteilt werden,
wobei jede Gruppe ein Szenario oder eine Frage aus
der ,Informationslandkarte” erhdalt. Ermutigen Sie lhre
Familienmitglieder zu Rollenspielen und der Teilnahme
an einem Gesprdch in einer Selbsthilfegruppe. Sie
sollten sich situativ beraten lassen und Erfahrungen
austauschen.

Verlassliche Freunde und Familie: FUhren Sie eine
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Erz&hlrunde durch, bei der Familienmitglieder Uber ihre
Erfahrungen sprechen und jemanden, dem sie
vertrauen, um Rat fragen. Familienmitglieder sind
abwechselnd die Person, die nach Hilfe und einem Arzt
bzw. einer Arztin suchen, die Informationen zu
Beziehungen und Sexualitat geben.

Plonen Sie eine interaktive Ressourcensuche online
oder zu Hause. Jedes Familienmitglied sucht nach
vertrauenswuirdigem Wissen zu einem bestimmten
Thema, wie in der ,Informationslandkarte* angegeben
ist.

Korrekte Informationen: stammen aus zuverldssigen Quellen, einschlieBlich
Regierungsorganisationen, Universitdten, renommierten Experten und etablierten
Medienunternehmen mit einer Erfolgsbilanz bei der Uberprifung von Fakten.
Falsche Informationen: stammen  hdufig aus  unzuverl@ssigen  oder
voreingenommenen Quellen sowie unerfahrenen persénlichen Blogs oder
Websites, die nachweislich falsche Informationen verbreiten.

Korrekte Informationen: Diese sind verfasst von Fachleuten oder Personen mit
Referenzen in diesem Bereich, deren Hintergrund offengelegt wird.

Falsche Informationen: Informationen die von unbekannten Autoren oder
Personen verfasst werden, denen es an Fachkompetenz mangelt.

+PASSION FOR INCLUSION
(P4l)"

2021-1-DE02-KA220-ADU-000035138
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Modul é6:
VERTRAULICHKEIT
Entwickelt von:
SCPSIHOFORWORLD (SCP)

Ziele

Am Ende dieses Moduls werden die Teilnehmenden in der Lage sein:

» die Sensibilisierung und das Verstdndnis der Familien fUr sexuelle BedUrfnisse und
Verhaltensweisen zu steigern.

» Familien mit Wissen und Fdhigkeiten auszustatten, um ihre Angehdrigen
anzusprechen zu kdnnen und sie dabei zu unterstUtzen, verschiedene Aspekte des
Sexualverhaltens zu verstehen und zu bewdltigen.

» die Besonderheit der Sexualitat zu verstehen.

» Personliche Grenzen zu respektieren.
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» private Koérperteile zu erkennen, persdnliche Grenzen zu verstehen und
angemessenes Verhalten zu zeigen, indem sie darauf verzichten, private
Kérperteile in der Offentlichkeit zu berUhren.

» Unangemessenes sexuelles Verhalten zu erkennen.

» die Bedeutung der Privatsphdre beim BerUhren privater Teile zu verstehen und
solche Handlungen auf das Zuhause, das Badezimmer oder andere private
RAume zu beschrénken.

» Uber ein altersgerechtes Verst@dndnis von Masturbation zu verfUgen und darin
eine private und persdnliche Aktivitat zu erkennen, die an geeigneten, privaten
Orten durchgefuhrt wird.

» Stereotypen im Zusammenhang mit Sexualitdt und Behinderungen innerhalb der
Familie und der breiteren Gemeinschaft zu hinterfragen und anzusprechen.

Lernuntereinheiten

» Untereinheit 1: WeiB, dass Sexualitat etwas Besonderes ist

» Untereinheit 2: WeiB, dass man die Intimbereiche in der Offentlichkeit nicht
beruhrt

» Unfereinheit 3: Kennt sexuelle Verhaltensweisen, die in der Gesellschaft nicht
akzeptiert werden

» Untereinheit 4: Die Infimbereiche werden nur zu Hause, im Badezimmer, in einem
privaten Raum berUhrt

» Untereinheit 5: Masturbiert an einem geeigneten, privaten Ort

Untereinheit 1: WeiB, dass Sexualitat etwas Besonderes ist

» Wenn man mit Kindern mit Behinderungen Uber Sexualitat spricht, ist es wichtig
zuU bedenken, dass Kinder mit Behinderungen Uber ihren Kérper und inre Sexualitat
aufgeklart werden sollten.
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ICH BIN DER CHEF MEINES KORPERS. ICH HABE DAS RECHT, ,NEIN* ZU
SAGEN, WENN MIR DIE ART UND WEISE, WIE MEIN KORPER BEHANDELT WIRD, NICHT
GEFALLT.

" BENUTZEN SIE DIE RICHTIGEN WORTER FUR KORPERTEILE; SIE SIND WEDER
LUSTIG NOCH SELTSAM.

NIEMAND SOLLTE MICH BITTEN, EIN GEHEIMNIS ZU BEWAHREN,
INSBESONDERE WENN ICH MICH TRAURIG ODER ANGSTLICH FUHLE.

Sexualitat ist etwas Besonderes, wie ein wunderschdoner Regenbogen. Jeder sollte
das Privileg haben, sie zu genieBen und zu verstehen.

Es gehdrt zu jedem von uns und macht uns einzigartig.

Unsere Entscheidungen definieren uns und es ist wichtig, diese entsprechend
unseren Wunschen und Bedurfnissen zu treffen.

Name der | Wir feiern unsere Einzigartigkeit
Aktivitat
Ziel Bieten Sie eine umfassende und integrative

Sexualerziehung an, die auf die Bedurfnisse von
Menschen mit Behinderung zugeschnitten sind. Fordern
Sie ein positives Verstndnis ihrer einzigartigen sexuellen
ldentitdt und fordern Sie eine unterstUtzende und
integrative Lernumgebung.

Erwerb Die Einzigartigkeit der eigenen Sexualitdt zu verstehen
und wertzuschdtzen. Erkennen Sie die Vielfalt der
sexuellen IdentitGten und  Ausdrucksformen  von
Menschen mit Behinderungen an.
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Verfahren Binden Sie die Teiinehmenden in interaktive Sitzungen mit

multisensorischen Materialien, zugdnglichen Medien und
adaptiven Technologien ein und nutzen Sie Rollenspiele.
Behandeln Sie Themen wie Selbstidentitat, Beziehungen,
Kommunikation, Einwiligung und sexuelle Gesundheit auf
umfassende Weise. Erstellen Sie Geschichten, die das
Publikum fesseln.

Ein
schénes
Lacheln

Besondere
i

eine
groRartige

Persdnlich-
keit

Leiden-
schaften

Bitten Sie jeden, zu notieren, was seiner/ihrer Meinung nach das Besondere an
seiner/ihrer Sexualitat ist:

Wir feiern unsere Einzigartigkeit: Was ist das Besondere an mire

Geben Sie die Karten weiter und lesen Sie alle Karten.

Untereinheit 2: WeiB, dass man Intimbereiche in der Offentlichkeit nicht
beruhrt

» Alle Kinder, insbesondere solche mit Behinderungen, mussen diese Lektion
lernen. Sie mUssen sich darUber im Klaren sein, dass einige Teile inres Kdrpers privat
sind und nicht in der Offentlichkeit berihrt werden sollten.
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» Manchen Kindern fallt dies moglicherweise schwer, insbesondere denen, die
Schwierigkeiten haben, ihre Impulse zu kontrollieren, aber mit stdndiger Ermutigung
und Anleitung werden sie es lernen.

Ratschlage fur die Familie

» Beginnen Sie damit, Kindern schon in jungen Jahren Privatsphdre und
angemessenes Verhalten beizubringen. Verwenden Sie immer eine einfache
Sprache und altersgerechte ErkiGrungen.

» Verwenden Sie die richtige Terminologie: Bringen Sie Kindern die korrekten
Namen fUr ihre Kérperteile, einschlieBlich ihrer Geschlechtsorgane, bei. Dies férdert
ein gesundes Verstandnis inres Korpers.

» Erkldren Sie, dass bestimmte Korperteile privat sind und dass Sie sie in der
Offentlichkeit nicht berOhren oder anderen erlauben sollten, sie zu berUhren.
Bringen Sie ihnen bei, dass sie das Recht haben, zu jedem ,,Nein“ zu sagen, der
ohne triftigen Grund versucht, diese Bereiche zu berGhren.

Neugierde Die Kérperteile Privatsphare
fordern lehren erklaren

i1

1 {

personliche Erkundung
Grenzen lehren normalisieren

Name der Aktivitdt | Mein Korper ist meine RUstung!

Ziel Ziel dieser Aktivitat ist es, das Lernen Uber die
Privatsphdre des Kdérpers unterhaltsam und interaktiv
zZzu gestalten und ein positives  VerstGndnis
persdnlicher Grenzen in  einer sicheren und
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ansprechenden Umgebung zu fordern.

Erwerb Selbstwahrnehmung.
Verstandnis fUr die eigenen Grenzen.

Verfahren Erstellen Sie eine groBe Plakatwand, die in Abschnitte
unterteilt ist, die verschiedene Korperteile darstellen
(Kopf, Brust, Bauch, Intimbereich). Zeichnen Sie auf
jeden Abschnitt ein IGchelndes Gesicht und betonen
Sie, dass einige Teile privat sind und besonderen
Schutz bendtigen.

RO

Untereinheit 3: Kennt sexuelle Verhaltensweisen, die in der Gesellschaft

nicht akzeptiert werden

» Manche Verhaltensweisen, wie sich bloBzustellen oder Geschlechtsverkehr mit
jemandem zu haben, der nicht teilnehmen mdchte, sind in der Gesellschaft nicht
erlaubt.
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» Manchen Kindern fallt es vielleicht schwer, es zu begreifen, aber es ist wichtig,
ihnen den Unterschied zwischen akzeptablem und inakzeptablem Verhalten
beizubringen.

» Moglicherweise sind zusatzliche Zeit und Wiederholungen sowie visuelle
Hilfsmittel oder eine vereinfachte Sprache erforderlich, um sicherzustellen, dass sie
die Konzepte verstehen. Es ist jedoch moglich!

» Seien Sie sich bewusst, dass kognitive Unterschiede das Verstdndnis Ihres Kindes
fOr soziale Normen beeinflussen kdnnen. Bitten Sie Psychologen um UnterstUtzung
fOr Beurteilungen und Interventionen, die individuelle Lernstile berUcksichtigen.

Ratschlage fur die Familie

» Verwenden Sie bei der Beschreibung des Konzepts von Sexualitdt und
angemessenem Verhalten eine klare Sprache.

» Vermeiden Sie die Verwendung von Wértern, die ein Kind nicht verstehen kann,
beispielsweise komplizierte oder abstrakte Worter.

» Verwenden Sie spezifische Analogien, die das Kind verstehen kann, z. B.
vergleichen Sie das BerUhren privater Korperteile mit dem BerUhren der Innenseite
von Ohren oder Nase, was im privaten Bereich in Ordnung ist, in der Offentlichkeit
jedoch nicht.

» Verwenden Sie Bilder oder Diagramme, um Ideen zu veranschaulichen.

Name der Akfivitat | Inklusion

Ziel Navigieren Sie dieses Thema besser und férdern Sie
angemessenes Verhalten in der Gesellschaft

Erwerb Soziale Inklusion

Verfahren Bereiten Sie mithilfe von Rollenspielen und Karten

Karten vor, auf denen Szenarios beschrieben werden,
die Situationen hervorheben, in denen Jugendliche
moglicherweise auf Herausforderungen im
Zusammenhang mit sozialen Normen und sexuellem
Verhalten stoBen. Zum Beispiel: ,,Bei einem Schultanz
bittet jemand Ihr Kind, intim zu tanzen.*

Andern Sie dann die Aktivitat und besprechen Sie sie.
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» Ermutigen Sie Eltern, fiktive Figuren zu erschaffen, die ihre Jugendlichen mit
Behinderungen darstellen. Dozu gehodren Details zu kognitiven Fdhigkeiten,
Kommunikationsfahigkeiten, emotionaler Regulierung und sozialen Interaktionen.

» Zum Beispiel: Schultanz, Mittagessen mit Freunden, allein mit einem Kollegen am

Busbahnhof, usw.

uber Sicherheitsregeln reden

Erstellen Sie ein Sicherheitsnetzwerk
mit Erwachsenen, denen Sie vertrauen,
mit denen Sie sicher reden kénnen und
denen Sie sicher Fragen stellen kbnnen

Benutzen Sie “was ware
wenn” -Szenarios

Untereinheit 5: Masturbiert an einem geeigneten, privaten Ort
» Esist wichtig, Kindern beizubringen, in einer angemessenen, privaten Umgebung
zu masturbieren. Obwohl Masturbation ein normaler und natUrlicher Teil der
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Sexualitat ist, ist es wichtig, Kindern beizubringen, dass das nur in einem privaten
Raum wie ihrem Badezimmer oder Schlafzimmer erfolgen sollte.

» DarUber hinaus sollten sie lernen, sicher und mit RUcksicht auf den eigenen
Kérper zu masturbieren.

» Wenn Sie mit Kindern Uber Masturbation sprechen, verwenden Sie eine
altersgerechte Sprache und Erkldrungen. Halten Sie das Gesprdch einfach und
unkompliziert und passen Sie es an den Grad ihres Verstdndnisses an.

» Erkldren Sie Kindern, dass Masturbation ein normaler und natUrlicher Teil der
menschlichen Sexualitdt ist und dass man sich dafur nicht schdmen oder schuldig
fOhlen muss.

» Bringen Sie Ihren Kindern bei, dass Masturbation eine private Aktivitat ist und nur
in einem daflr vorgesehenen, privaten Raum wie dem Badezimmer oder
Schlafzimmer durchgefuhrt werden sollte.

» Besprechen Sie abschlieBend die Bedeutung von Sauberkeit und angemessener
Hygiene bei allen persdnlichen Aktivitdten. Ermutigen Sie Kinder, sich vorher und
nachher die Hande zu waschen.

Name der Akftivitat Datenschutz-Patrouille-Abenteuer

Ziel Um zu lehren, wie wichtig es ist, Geschlechtsteile in
der Offentlichkeit nicht zu berChren und das
Konzept der persdnlichen Grenzen zu verstehen.

Bendtigte Materialien | GroBes Blatt Papier
Markierungen
Farbige Aufkleber

Verfahren Erstellen Sie Szenarien und sprechen Sie
abwechselnd Uber jede Situation, wiederholen Sie
die Bedeutung der Privatsphdre und besprechen Sie
das richtige Verhalten fur jede Situation.

Situationen

Das BerUhren privater Korperteile oder jegliche Form sexuellen Verhaltens ist
grundsatzlich nicht in  UberfUllten o&ffentlichen R&umen wie Parks,
Einkaufszentren oder éffentliche Verkehrsmittel gestattet.

In  Bildungsumgebungen, einschlieBlich Schulen, Klassenzimmern oder
Schulbussen.
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Wdahrend Familientreffen und im familidren Kontext wird es normalerweise
als unangemessen angesehen.

Wdahrend gemeinschaftlicher Veranstaltungen oder Festivals wird sexuelles
Verhalten oder das BerUhren nicht akzeptiert, aufgrund der Diversitat des
Publikums.

» Das Spielen mit den Geschlechtsorganen ist etwas, das man zu Hause tun kann.

AV

» Aberin der Schule soll man NICHT mit den Geschlechtsorganen spielen.
Erinnern Sie |hre Kinder daran, dass die meisten Menschen die Regeln zur
Kérpersicherheit kennen. Sagen Sie ihnen, dass es nicht ihre Schuld ist, wenn sie

jemanden treffen, der das nicht tut, aber dass sie dann davon wissen moéchten. Sie
werden nicht bdse sein.

Seien Sie direkt und prazise.
Wenn die Grenzen zu unklar sind,

werden die Kinder wahrend der
Erklarung verloren gehen. 192

Aktivitat: - _ .
_ 4 Verifizieren Sie, dass sie verstehen.
angemessene Grenzen Fraagen Sie nochmal
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Menschen mit Behinderungen jeglicher Art sind sexuelle Wesen und haben die
gleichen Neugierde wie alle anderen. Manchmal kénnen diese KuriositGten sie in
Gefahr bringen. Bei Vergewaltigung geht es vor allem darum, dass eine Person
gewaltsam Kontrolle und Macht Uber eine andere Person ausUbt. Menschen mit
geistigen und entwicklungsbedingten Behinderungen sind aufgrund ihrer
potenziellen Schwierigkeiten, Missbrauch zu verstehen und darUber zu
kommunizieren, oft starker gefdhrdet. Sie sind modglicherweise anfdlliger for
Manipulation und Ausbeutung durch andere, was sie zu Zielen von Missbrauch
macht. Indem Einzelpersonen Uber den Schutz vor Missbrauch aufgeklart werden,
konnen sie ein Gefuhl der Selbstbestimmung und Autonomie Uber inren eigenen
Korper, ihren persdonlichen Raum und ihre Grenzen entwickeln. Dieses Wissen
ermdglicht  es ihnen, fundierte Entscheidungen zu ftreffen, ihre Grenzen
durchzusetzen und bei Bedarf Hife zu suchen. Indem wir sie Uber
Missbrauchsprévention aufkldren, kdbnnen wir ihnnen auch dabei helfen, wirksame
Kommunikationsstrategien zu entwickeln und sie dazu befdhigen, sich zu Wort zu
melden und UnterstUtzung zu suchen.

Liele

Am Ende dieses Moduls werden die Teilnehmer in der Lage sein:

1. Sensibilisierung und Verstandnis bei Familienmitgliedern fur die potenzielle
Gefahrdung von Menschen mit Behinderungen im Zusammenhang mit Missbrauch

Ziel dieses Ziels ist es, Familien Uber die besonderen Herausforderungen
aufzukldren, mit denen ihre Angehdrigen konfrontiert sein kdnnten, und Uber die
Bedeutung des Schutzes ihres Wohlergehens.

2. Befahigen Sie Familien mit Wissen und Strategien, um Anzeichen von Missbrauch
zu erkennen und entsprechende MaBnahmen zu ergreifen. Dieses Ziel konzentriert
sich darauf, Familien mit den notwendigen Fdhigkeiten auszustatten, um
potenzielle Missbrauchssituationen zu erkennen und effektiv zu reagieren,
einschlieBlich des Wissens, wann und wie sie Missbrauch melden kénnen.

3. Familien daruber aufklaren, wie wichtig es ist, Menschen mit Behinderungen
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Uber Korperbesitz und Grenzen aufzuklaren. Dieses Ziel zielt darauf ab, die
Bedeutung der Befdhigung des Einzelnen hervorzuheben, die Verantwortung fur
seinen Koérper zu Ubernehmen und seine Rechte in Bezug auf persénlichen Raum
und Grenzen zu verstehen.

4. Geben Sie Familien Anleitung, wie sie Menschen mit Behinderungen den
Unterschied zwischen angemessener und unangemessener Berihrung erkldaren
konnen. Dieses Ziel konzentriert sich darauf, Familien bei der Kommunikation zu
unterstUtzen und ihre Angehodrigen darGber aufzukldren, angemessenen und
unangemessenen Koérperkontakt zu erkennen und darauf zu reagieren.

5. Unterstitzen Sie Familien dabei, Menschen mit Behinderungen beizubringen,
andere nicht ohne Erlaubnis zu berUhren. Dieses Ziel betont, wie wichtig es ist,
Einzelpersonen Uber Einwiligung, Respekt vor den Grenzen anderer und
angemessenes Sozialverhalten zu unterrichten.

6. Ermoglichen Sie Familien, Verirauen aufzubauen und zuverldassige Personen zu
finden, bei denen Menschen mit Behinderungen Hilfe suchen konnen. Dieses Ziel
zielt darauf ab, Familien beim Aufbau unterstUtzender Netzwerke zu unterstUtzen
und den Einzelnen beizubringen, vertrauenswirdige Personen zu erkennen und
ihnen zu vertrauen, die ihnen Hilfe und UnterstUtzung bieten kdnnen.

7. Statten Sie Familien mit Werkzeugen und Wissen aus, um Menschen mit
Behinderungen dabei zu helfen, sich vor potenziellen Gefahren anderer zu
schutzen. Dieses Ziel konzentriert sich darauf, Familien praktische Strategien an die
Hand zu geben, die ihren Angehdrigen dabei helfen, manipulatives oder
ausbeuterisches Verhalten zu erkennen und ihre Rechte wahrzunehmen, um ihre
Sicherheit zu gewdhrleisten.

8. Aufklarung von Familien uber die Risiken sexuellen Missbrauchs auf digitalen
Plattformen und Bereitstellung von Anleitungen zur Forderung der Online-
Sicherheit. Dieses Ziel unterstreicht die Bedeutung des VerstGndnisses der
potenziellen Risiken, denen Menschen mit Behinderungen online ausgesetzt sein
kbnnen, und gibt Familien die Moglichkeit, ihre Angehodrigen bei der
Aufrechterhaltung sicherer Online-Praktiken anzuleiten.
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Durch die Erreichung dieser Ziele zielt das Modul ,,Schutz vor Missbrauch* darauf
ab, Familien in die Lage zu versetzen, ein sicheres und unterstGtzendes Umfeld for
Menschen mit Behinderungen zu schaffen und deren Wohlbefinden, Autonomie
und Fahigkeit, sich vor Missbrauch zu schutzen, zu férdern.

Untereinheiten

Untereinheit 1 Weil3, dass sein/ihr Koérper inm/ihr gehort

Untereinheit 2 Weil3, was fur die Korpersicherheit zu tun ist

Untereinheit 3 Kennt den Unterschied zwischen guten und
schlechten BerUhrungen

Untereinheit 4 WeiB, andere nicht ohne Erlaubnis zu berbhren

Untereinheit 5 WeiB, dass andere ihn/sie nicht ohne Erlaubnis
berUhren sollten

Untereinheit 6 Erkennt Menschen an, denen sie vertrauen und von
denen sie Hilfe bekommen kdnnen

Untereinheit 7 Schutzt sich vor Gefahren von der anderen Seite

Untereinheit 8 Schotzt sich vor sexuellem Missbrauch auf digitalen
Plattformen

Untereinheit 1: WeiB, dass sein/ihr Korper ihm/ihr gehort

Menschen mit geistigen und entwicklungsbedingten Behinderungen zu vermitteln,
dass ihr Kérper ihnen gehdrt, ist ein wichtiger Aspekt, um sie zu stérken und ihre
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persdnliche Autonomie zu férdern. Denken Sie daran, dass jeder Mensch
einzigartig ist und die Lehrmethoden an seine spezifischen BedUrfnisse und
Fahigkeiten angepasst werden sollten. Geduld, Wiederholung und Verstérkung
sind wahrend des gesamten Unterrichtsprozesses unerlasslich. Die Zusammenarbeit
mit Paddagogen, Therapeuten und unterstUtzenden Fachkraften kann ebenfalls
dazu beitragen, dass der Einzelne das Konzept der Koérperverantwortung versteht
und starkt.

Hier sind einige Strategien, die hilfreich sein kdnnen:

A

B)

Klare und einfache Sprache : Verwenden Sie eine altersgerechte und
verstandliche Sprache, wenn Sie Uber Koérperbesitz sprechen. Verwenden Sie
einfache Satze und vermeiden Sie komplexe oder abstrakte Konzepte.
Visuelle Unterstutzung : Nutzen Sie visuelle Hilfsmittel wie Bilder, Diagramme
oder soziale Geschichten, um das Konzept des Korperbesitzes zu verstehen.
Visuelle UnterstUtzung kann das Verstdndnis verbessern und als Erinnerung an
die Botschaft dienen.

C) Personlicher Raum : Erkldren Sie, dass sie die Kontrolle darUber haben, wer

D)

E)

F)

inren Koérper berUhren oder ihm nahe sein darf. Verwenden Sie visuelle
Hinweise, z. B. das Zeichnen einer persdnlichen Raumblase, um dieses
Konzept zu veranschaulichen.

Bedeutung der Einwilligung : Vermitteln Sie die Bedeutung der Einwilligung
und das Recht, bei BerGhrungen ,,Ja* oder ,,Nein* zu sagen. Besprechen Sie
verschiedene Szenarien und machen Sie Einzelpersonen klar, dass sie das
Recht haben, kdrperlichen Kontakt abzulehnen oder zu akzeptieren, je
nachdem, wie wohl sie sich fUhlen.

Dinge beim richtigen Namen nennen : Bringen Sie die Namen ihrer
Korperteile, einschlieBlich privater Teile, bei und verwenden Sie dabei eine
angemessene und respektvolle Terminologie. Dies kann hilfreich sein, wenn
die Person missbraucht wird, um dies korrekt zu melden. Verstdrken Sie das
Verstdndnis, dass diese Korperteile privat sind und nicht ohne Erlaubnis von
anderen berUhrt werden sollten.

Verstarkung und positive Verstarkung : Geben Sie Lob, Ermutigung und
positive Verstdrkung, wenn die Person VerstGndnis fUr Kdrperbeherrschung
und Durchsetzungsvermogen bei der Wahrung persdnlicher Grenzen zeigt.

Aktivitat:

| Der

Name der | Persdnliche Grenzziehung |
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Aktivitat:
Ziel: Private Teile ihres Korpers kennen lernen
Erwerb: Kenntnisse Uber Unterschiede zwischen &ffentlichen
und privaten Bereichen
Leit: 1 Stunde
Instrumente: Arbeitsblatter
Verfahren: Stellen Sie Papier und Marker bereit und bitten Sie

die Teilnehmer, einen Umriss ihres Kdrpers oder der
Silhouette einer Person zu zeichnen. Lassen Sie sie
dann Korperteile kennzeichnen und zwischen
offentlichen und privaten Bereichen unterscheiden.
Besprechen Sie, warum private Bereiche wichtig
sind, um die Vorstellung zu schitzen und zu stdrken,
dass sie die Kontrolle Uber inren Kérper haben.
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Auswertung: Korrektur der Arbeitsblatter und Visualisierung ihrer
Richtigkeit

Tipp fur die Familie :

23. Fordern Sie eine offene und ehrliche Kommunikation innerhalb lhrer Familie.
Schaffen Sie einen sicheren Raum fUr die Diskussion von Herausforderungen,
Emotionen und Erfolgen. Sprechen Sie regelmdaBig mit Ihrem Kind, um seine
GefUhle, BedUrfnisse und Erfahrungen zu verstehen. Sorgen Sie auBerdem fur
eine offene Kommunikation mit den Erziehern, Therapeuten und
Gesundheitsdienstleistern Ihres Kindes, um einen kooperativen Ansatz bei der
Betreuung lhres Kindes sicherzustellen.

24. Feiern Sie die Erfolge lhres Kindes, egal wie klein sie sind. Erkennen und
schatzen Sie ihre Fortschritte, inr Wachstum und ihre einzigartigen Stdrken.
Konzentrieren Sie sich auf ihre Fahigkeiten und ihr Potenzial und nicht nur auf
ihre Herausforderungen. Das Feiern von Meilensteinen, egal wie sehr sie sich
von typischen Entwicklungsmeilensteinen unterscheiden, kann das
Selbstwertgefihl lhres Kindes stérken und es motivieren, sich weiter
anzustrengen.

25. Sorgen Sie fUr eine offene Kommunikation mit Einzelpersonen, inren Familien
und Betreuern. Melden Sie sich regelmdBig bei ihnen, sprechen Sie etwaige
Bedenken an und geben Sie ihnen die Maoaglichkeit, ihre Gefuhle
auszudrucken oder Fragen zum Thema Korperbesitz zu stellen.

Untereinheit 2: WeiB3, was fur die Korpersicherheit zu tun ist

FOr Menschen mit geistigen und entwicklungsbedingten Behinderungen ist die
Aufkldrung Uber Korpersicherheit von entscheidender Bedeutung fur ihr
Wohlbefinden und inren Schutz. Kérpersicherheit ist fUr sie ein kritisches Thema, da
sie  moglicherweise einer erhdhten Verletzlichkeit und Herausforderungen
gegenuberstehen, wenn es darum geht, Missbrauch zu verstehen und sich davor
zu schitzen. Denken Sie daran, dass die Vermittlung von Korpersicherheit ein
fortflaufender Prozess ist und dass die Anpassung von Strategien und Materialien an
die individuellen BedUrfnisse und Fahigkeiten des Einzelnen von entscheidender
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Bedeutung ist. Die Zusammenarbeit mit Paddagogen, Therapeuten und Betreuern
kann zusatzliche UnterstUtzung bieten und Konsistenz Uber verschiedene Settings
hinweg gewdhrleisten.

Hier sind einige Strategien:

Frih beginnen: Das  Thema Korpersicherheit  frOhzeitig und
entwicklungsgerecht einfGhren. Beginnen Sie damit, grundlegende
Konzepte wie Privatsphdre, persdnlichen Raum und angemessene
BerUhrung auf einem altersgerechten Niveau zu vermitteln.

Identifizieren Sie vertrauenswirdige Erwachsene : Helfen Sie der Person,
vertrauenswUrdige Erwachsene zu identifizieren, an die sie sich wenden
kann, wenn es um UnterstUtzung und Anleitung in Bezug auf ihre
Korpersicherheit geht. Dazu kd&nnen Eltern, Betreuer, Lehrer oder andere
Erwachsene gehdren, zu denen sie eine enge Beziehung haben. Betonen
Sie, dass Sie sich auf die Hilfe dieser vertrauenswUrdigen Erwachsenen
verlassen kdnnen, wenn sie in unangenehme Situationen geraten.

Gefihle erkennen und verstehen : Bringen Sie Einzelpersonen bei,
verschiedene GefUhle zu erkennen und zu verstehen, einschlieBlich solcher,
die mit Unbehagen oder Grenzverletzungen verbunden sind. Verwenden Sie
visuelle Hilfsmittel, soziale Geschichten oder Emotionsdiagramme, um ihnen
zu helfen, ihre GefUhle effektiv zu identifizieren und auszudricken.

Durchsetzungsvermogen X Bringen Sie Einzelpersonen
Durchsetzungsvermdgen bei, damit sie ihre Grenzen effektiv kommunizieren
kénnen. Spielen Sie verschiedene Szenarien durch und zeigen Sie ihnen, wie
sie ,Nein" sagen, sich aus unangenehmen Situationen entfernen oder bei
Bedarf Hilfe von vertrauenswurdigen Erwachsenen suchen kénnen.

Warnzeichen erkennen : Helfen Sie Einzelpersonen, Warnzeichen zu
erkennen, die auf eine unsichere Situation oder einen Versuch hinweisen
konnten, ihre Koérpergrenzen zu Uberschreiten. Bringen Sie ihnen bei,
Warnsignale wie Geheimhaltung, unerwUnschte BerUhrungen oder
unangemessene Anfragen zu erkennen.

Personliche Hygiene : Unterrichten Sie Einzelpersonen Uber persdnliche
Hygienepraktiken wie Baden, Toilettengang und Anziehen, und zwar auf
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eine Weise, die ihrem Alter und ihren Fahigkeiten entspricht. ErklGren Sie die
Bedeutung der Privatsphdre bei diesen Aktivitdten und ermutigen Sie sie, bei
Bedarf um Hilfe zu bitten.

Aktivitat:

Der Name der | Rollenspielszenarien

Aktivitat:

Ziel: Um zu wissen, wie sicher ihr Kérper ist

Erwerb: Wissen darUber, wie sicher inr Korper ist

Leit: 1 Stunde

Methoden und | Rollenspiel

Techniken :
Binden Sie Einzelpersonen in Rollenspiele ein, um zu
Uben, persdnliche Grenzen durchzusetzen und auf
unangenehme Situationen zu reagieren. Spielen Sie
Szenarien aus, in denen jemand versuchen kdnnte,
sie  unangemessen zu berUhren oder in ihren
persdnlichen Bereich einzudringen. Ermutigen Sie

Verfahren: sie, selbstbewusst zu reagieren, indem Sie Satze wie
+HOr aufl Das gefdllt mir nicht* oder ,,Halten Sie sich
von mir fern” verwenden. Machen Sie deutlich, dass
die Sicherheit ihres Kdrpers wichtig ist und dass sie
das Recht haben, sich selbst zu schitzen

Auswertung: nach dem Rollenspiel durch Reflexion, ob sie die
verschiedenen Methoden verstanden haben.
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Tipp fur die Familie:

e Schaffen Sie ein Umfeld, in dem offene und ehrliche Gesprdche Uber
Korpersicherheit geférdert werden. Versichern Sie Inrem Kind, dass es sich mit
allen Fragen und Sorgen an Sie wenden kann und dass Sie fUr ihn da sind,
um es zu unterstUtzen und zu beschitzen.

e Sagen Sie lhrem Kind, wem es vertrauen kann, und sprechen Sie mit ihm
Uber Bedenken hinsichtlich der Kérpersicherheit. Lassen Sie sie wissen, dass
Sie eine sichere Person sind, mit der sie ihre Sorgen oder Erfahrungen teilen
kénnen, und dass Sie sie unterstUtzen und glauben werden.

e lLassen Sie sich von Fachleuten wie Therapeuten, Pddagogen oder
Sozialarbeitern beraten, die Uber Fachkenntnisse in der
Kérpersicherheitserziehung fir Menschen mit Behinderungen verfugen. Sie
kdnnen zusdtzliche Strategien und Ressourcen bereitstellen, die auf die
spezifischen Bedurfnisse Ihres Kindes zugeschnitten sind.

Untereinheit 3: Erkennen Sie den Unterschied zwischen guter und
schlechter Berihrung

Die Vermittlung der Unterscheidung zwischen guten und schlechten BerUhrungen
kann bei der Arbeit mit Kindern oder Jugendlichen mit schweren kognitiven
Behinderungen eine Herausforderung darstellen. Die Darstellung von Bildern eines
Erwachsenen, der ein Kind umarmt, als Beispiel fur eine schlechte BerUhrung kann
moglicherweise eine falsche Botschaft vermitteln, da Umarmungen von
vertfrauenswurdigen Personen wie Eltern angemessen sind. Die wichtigste
Botschaft, die es zu vermitteln gilt, ist, dass die Art der BerUhrung, ob gut oder
schlecht, von der Person abhdngt, die die BerUhrung initiiert, und davon, wie sie
die andere Person berGhrt. Jede BerUhrung der BrUste, des Penis oder des
Beckenbereichs einer Person oder der Versuch, sie ohne deren Zustimmung zu
kUssen, gilt als schlechte BerUhrung.

Das Konzept der Einwilligung zu erklaren kann komplex sein, aber im Wesentlichen
bedeutet es, dass wenn jemand ,NEIN* sagt, dies auf einen Mangel an
Einwilligung hinweist. Wenn jemand eine andere Person weiterhin berUhrt, obwohl
er ein klares ,,NEIN* erhdlt, handelt es sich um eine schlechte BerUhrung. Als Eltern
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ist es wichtig, wachsam zu sein und auf Verhaltensédnderungen lhres Kindes zu
achten, da diese moglicherweise auf kdrperlichen oder sexuellen Missbrauch
hinweisen kdnnten. Achten Sie auf kdrperliche Anzeichen wie BlutergUsse im
Genitalbereich, Beschwerden Uber Genitalbeschwerden, zerrissene oder fehlende
Kleidung oder Anzeichen sexuell Ubertragbarer Krankheiten. Da Sie lhr Kind am
besten kennen, ist es wichtig, eine offene Kommunikation mit dem Schulpersonal
oder allen anderen Personen aufrechtzuerhalten, die mit Ihnrem Kind interagieren.
Informieren Sie sie Uber die einzigartigen Persdnlichkeitsmerkmale lhres Kindes,
damit es auch auf mdgliche Verdnderungen achten kann.

Wie kann man zwischen guten und schlechten BerGhrungen unterscheideng

Die Unterscheidung zwischen guten und schlechten BerUhrungen kann verwirrend
sein, da sie von der Situation abhd&ngt. Persdnliche Beispiele kdnnen eine gute
Md&glichkeit sein, dem Einzelnen zu helfen, den Unterschied zu erkennen.
Besprechen Sie einige persdnliche Beispiele mit Ihrem Kind:

Umarmungen und KUsse von Menschen, die wir nicht kennen oder nicht mégen,
sind schlechte BerUhrungen. Es ist sehr wichtig zu wissen, von wem man
Umarmungen und KUsse bekommen darf. Wenn wir von unseren Eltern gute
BerUhrungen wie Umarmungen und Kusse bekommen, fUhlen wir uns glucklich.
Wenn Menschen, die wir nicht kennen, uns umarmen und kUssen, sollte uns das
traurig oder unglicklich machen. Daran erkennt man, dass es sich um eine
schlechte Geste handelt.

Was ist, wenn uns jemand kitzelt? Macht das SpaB? Bringt es uns zum Lachen? Sind
wir glickliche Wenn Sie gerne gekitzelt werden, dann ist das eine gute Geste. Aber
wenn man es nicht mag, gekitzelt zu werden, ist das eine schlechte Geste.
Manchmal kitzelt uns jemand, und zundchst macht es SpaB. Aber wenn sie nicht
aufhdren, kann es eine schlechte Sache werden. Es wird unangenehm, wenn man
ihnen sagt, sie sollen aufhéren, und sie es nicht tun. Es wird zu einer
unangenehmen BerUhrung, wenn sie dich so sehr kitzeln, dass du keine Luft mehr
bekommst oder anfangst zu weinen.

Wenn dich jemand auf eine Weise beruhrt, die dir das Atmen erschwert oder dich
zum Weinen bringt, ist das eine schlechte BerGhrung. Niemand auBBer deinen Eltern,
einem Arzt oder einer Krankenschwester, die versucht, dich gesund zu machen,
wenn du krank bist, oder einer anderen vertrauenswirdigen Person, die dir auf
irgendeine Weise hilft, sollte dich jemals an deinem Penis, deinen BrUsten, deiner
Vagina oder deinem Po berUhren.

205



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Aktivitat:
Der Name der | Unterscheiden Sie gute und schlechte BerOhrungen
Aktivitat:

Ziel: guter und schlechter BerGhrung kennen

Wissen Uber die Unterschiede zwischen guter und
schlechter BerUhrung

Erwerb:

1 Stunde
Leit:
Instrumente: Arbeitsblatter
Auswertung: Beobachten Sie, ob die Bilder richtig markiert sind.
Verfahren:

Hier sind einige Beispiele fur gutes Gespur. Besprechen Sie, warum die BerUhrungen
in den folgenden Bildern gut sind.
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Untereinheit 4: Wei3, andere nicht ohne Erlaubnis zu beruhren

"/ .

Fragen, bevor man jemand anderen berthrt, und die Wichtigkeit der Zustimmung
sind grundlegende Elemente, die man lehren und lernen muss, um ein positives
soziales Leben zu fUhren. Auch  Menschen mit  geistigen und
entwicklungsbedingten Behinderungen sollten sich eine gewisse Kompetenz
aneignen, um die Bedeutung angemessenen Verhaltens vollstndig zu verstehen.
All diese Gesprache kénnen auf einer entwicklungsgerechten Ebene gefUhrt
werden, um den Grundstein fUr langfristig gesunde Beziehungen zu legen.

Um das Verst@ndnis der Konzepte zu erleichtern, kann es hilfreich sein, die Idee
einer persdnlichen Raumblase zu vermitteln — lassen Sie sie ihre Arme seitlich, nach
vorne und hinten ausstrecken, um sicherzustellen, dass um sie herum genugend
Platz ist und sie stoBen mit niemandem oder irgendetwas zusammen. Wenn sie
etwas berUhren kdnnen, mUssen sie sich ein wenig bewegen, um sicherzustellen,
dass sich nichts in inrer Blase befindet.

Die Idee einer persdnlichen Raumblase kann auch ein guter Ausgangspunkt sein,
um Uber Einwilligung und kdrperliche Autonomie zu sprechen. Wenn sie erst einmal
etwas Uber die persdnliche Blase wissen, kdnnen sie die Idee, nicht ohne Erlaubnis
in die Blasen anderer Menschen einzudringen, besser verstehen. Wenn sie
jemanden umarmen oder kUssen, Hadndchen halten oder auf dem ScholB3 eines
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Erwachsenen sitzen mdchten, kdnnen sie zuerst fragen und mudssen nach der
Frage auf eine Antwort warten. Die Person kdnnte mit ,Ja* antworten, sie méchte
jetzt auch berUhrt werden! Wenn ja, sind Sie in ihrer Blase willkommen. Aber sie
kdnnten Nein sagen oder gar nichts sagen — alles andere als ein enthusiastisches
Ja sollte als Nein behandelt werden. Was auch immer sie sagen, es ist wichtig, das
ZU respektieren.

Menschen mit Entwicklungsstérungen haben tendenziell mehr Probleme mit den
sozialen Regeln und Grenzen, die Worter und Definitionen umgeben. Daher kann
es sinnvoll sein, gleichzeitig Fakten und Grenzen zu vermitteln. Kdrperteile haben
Namen und Woérter haben Definitionen. Das Vermitteln von Fakten und Grenzen
kann sowohl das Verstdndnis als auch die soziale Angemessenheit verbessern.

Sie sollten verschiedene Optionen fUr angemessene BerUhrungen oder den
Ausdruck von Zuneigung erlernen, damit sie Alternativen anbieten kdnnen, wenn
jemand ,,Nein* zu ihnen sagt oder ,,Nein” zu BerUhrungen von jemand anderem
sagen mochte. Wir kbnnen Hande schutteln, Faustschidge machen, ein High Five
machen, winken, uns verbeugen, Jazz-Hdnde spielen, einen Kuss werfen, Hallo
sagen, neben jemandem sitzen, Seite an Seite gehen, ihm ein Geschenk machen
und noch vieles mehr.

Akdtivitat 1:

Der Name der | Grenzen unterscheiden

Aktivitat:

Ziel: Die Grenzen bei der AusUbung privater Aktivitaten
kennen

Erwerb: Kenntnisse Uber die Grenzen bei der AusUbung
privater Tatigkeiten

Leit: 1 Stunde

Methoden und | Diskussionsgruppe

Techniken :
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Verfahren:

In einer Diskussionsrunde werden einige Fakten und
inre jeweiligen Grenzen vorgestellt. In Beispiel 1
muUssen Sie den Satz vervollstGndigen und dann
erklaren, warum, und in Beispiel 2 werden Sie
gebeten, die Frage zu beantworten und zu
debattieren.

Beispiel 1

20.FAKT: Masturbation bedeutet, die Genitalien
zum Vergnugen zu berUhren oder zu reiben.
21.GRENZE: Masturbation ist privat. Wenn Sie |hr
berGhren oder reiben mdchten,
mussen Sie sich an lhren privaten Ort
begeben. Ihr privater Ort ist

Beispiel 2

FAKT: Fliten bedeutet, einer anderen Person
durch den Koérper oder durch Worte zu
zeigen, dass man sich zu ihr hingezogen fuhlt
oder Interesse hat.

GRENZE: Mit wem darf man flirten2 Wenn?

Tipps fur die Familie:

Wenn Sie Uber die Einwilligung in sexuelle Beziehungen mit Menschen mit

Behinderungen sprechen, sollten Sie:

e Beantworten Sie ihre Fragen ehrlich — sagen Sie, was sie wissen mdchten, mit

Worten, die sie verstehen und geben Sie die richtigen Informationen an.

e Beginnen Sie Gesprdche, auch wenn es Ihnen unangenehm ist, darGber zu
sprechen. Je mehr Sie Uber diese Themen diskutieren,

Selbstvertrauen gewinnen Sie!

desto mehr
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e Teilen Sie Ihre Uberzeugungen, Bedenken und Werte mit, aber respektieren
Sie vor allem ihre Meinung.

Untereinheit 5: Wei3, dass andere ihn/sie nicht ohne Erlaubnis beruhren
sollten

Insbesondere fur Menschen mit geistigen und entwicklungsbedingten
Behinderungen ist es wichtig zu wissen, dass inr Kérper inr Koérper ist und dass sie das
Recht haben zu sagen, wer ihn wie berUhren darf, und fUr ihr Recht einzustehen,
anderen zu sagen, ob es in Ordnung ist oder nicht es zu berUhren und wie gerne
sie berUhrt werden.

In jeder intimen sexuellen Situation sind Einwilligung und Sicherheit das Wichtigste:

Einwilligung bedeutet, dass er/sie sich bei jeder Art sexueller Aktivitdt wohl fihlen
muss. Auch die andere Person muss damif einverstanden sein.

Jeder hat das Recht, ,Nein” zu sagen. Alle Menschen haben das Recht zu
kontrollieren, was mit ihrem Korper passiert, und niemand sollte sich jemals unter
Druck gesetzt fUhlen, etwas zu tun, was sich nicht richtig anfUhlt.

Sicherheit bedeutet, dass die Erfahrung respektvoll und gewaltfrei ist.

Wenn jemand fragt, ist es in Ordnung, ,,Nein, danke* zu sagen, oder es ist in
Ordnung, eine Alternative anzubieten - wie ,lch mdchte jetzt nicht berUhrt
werden, aber ich wirde es lieben, wenn du neben mir sitzen wirdest, wdhrend wir
zeichnen." "

Wenn jemand vor der BerUhrung nicht fragt, ist es in Ordnung zu sagen: ,,KUss mich
bitte nicht.” Oder ,,Du musst fragen, bevor du meine Haare berGhrst." Wenn
jemand seine WUnsche nicht respektiert oder ihn auf eine Weise berGhrt, die ihm
aus irgendeinem Grund unangenehm ist, kann er Nein sagen und es einem
vertrauenswurdigen Erwachsenen sagen.
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Im Allgemeinen ist jeder sexuelle Ubergriff eine sehr emnste Angelegenheit und
sollte an die Polizei und die UnterstUtzungsstellen fir sexuelle Ubergriffe
weitergeleitet werden, auch wenn es sich um eine Person mit geistiger
Behinderung handelt. Der erste Schritt besteht also darin, dass die Person, die den
Missbrauch erleidet, die Situation als Gewaltsituation erkennt.

Um Gewaltsituationen zu vermeiden und zu erkennen, ist es wichtig zu verstehen,
dass einige Teile unseres Korpers privat sind. Normalerweise bedecken wir sie mit
Kleidung, wenn wir in der Offentlichkeit unterwegs sind. Wir berGhren dort keine
anderen Menschen und sie sollten uns dort nicht berUhren. Wir berUhren diese Teile
selbst nur, wenn wir uns in privaten Rdumen wie unseren Schlafzimmern oder
Badezimmern aufhalten. Lehren Sie, dass diese Teile diejenigen sind, die von einem
Badeanzug bedeckt sind — Ober- und Unterteil fUr eine Person mit weiblichen
Kérperteilen und Unterteil fir eine Person mit mdannlichen Kérperteilen.
Das Unterrichten korrekter anatomischer Begriffe wie Penis, Hodensack, Anus,
Vulva, Vagina und Brustwarzen kann ihnen helfen, klar mit inrer Familie, Betreuern,
Arzten usw. zu kommunizieren.

Um so effektiv wie mdglich zu sein, sollten die Lehrer die Konzepte im Laufe der Zeit
wiederholen und vertiefen. Tatsdchlich funktionieren einmalige ,,.Sexgesprdche*
selten. Menschen mit Entwicklungsstérungen profitieren im Laufe der Zeit
typischerweise vom Hdren/Sehen/Diskutieren von Konzepten in verschiedenen
Umgebungen und Kontexten. Der Lehrer kdnnte sexuelles Lernen als einen
wProzess” und nicht als eine ,Sitzung" betrachten. Suchen Sie dann nach
Méglichkeiten, Informationen in relevanten Situationen zu wiederholen und zu
verstarken, die fur die Lernenden sinnvoll sind. Dies sind wichtige lehrbare
Momente.

Aktivitat:

Der Name der | Situationen, in denen eine Erlaubnis erteilt werden
Aktivitat: mMuss

Ziel: kennen , wann dich jemand berUhren kann oder
nicht
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Erwerb:

Kenntnisse Uber die Berechtigungsgrenzen

Leit:

1 Stunde

Instrumente:

Karten

Verfahren:

Uben Sie verschiedene Szenarien, in denen
Einzelpersonen ihr Wohlbefinden durch BerGhrung
oder Nd&he anzeigen kbénnen, indem sie das
entsprechende Schild oder die entsprechende
Karte hochhalten. Betonen Sie, dass sie das Recht
haben, aufzuhdren oder Nein zu sagen, wenn sie
sich unwohl fUhlen.

Erstellen Sie ein ,Stopp"- und , Geh"-Schild oder
verwenden Sie rote und grine Karten. Erkldren Sie,
dass ,,Stop" bedeutet, innezuhalten oder ,Nein* zu
sagen, wahrend ,Los" bedeutet, dass es in Ordnung
oder sicher ist.

Untereinheit 6: Erkennt Menschen, denen sie vertrauen und von denen
sie Hilfe bekommen konnen
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Eine Person mit geistigen und entwicklungsbedingten Behinderungen sollte
verschiedene Menschen haben, die ihr ,Sicherheitsnetz" bilden. Es ist wichtig zu
lernen, wie man eine Person erkennt, mit der man Uber jede BerGhrung sprechen
kann, die ihm Unbehagen bereitet, oder mit der man wirklich reden kann, wenn
ihm etwas unangenehm ist oder er sich Uber irgendetwas wundert. Idealerweise
sollte die Liste der vertrauenswurdigen Personen auch jemanden umfassen, der
nicht zu ihrer Familie gehort — Lehrer, Pfadfinderleiter, FuBballtrainer usw. Dies ist
insbesondere bei Themen wie Missbrauch hilfreich. Es ist hilfreich, wenn sie Fragen
zur Sexualitdt haben oder andere komplexe Themen diskutieren. Sprechen Sie
Uber das Sicherheitsnetz und machen Sie ihnen klar, dass Erwachsene eine
Ressource fUr sie sein kdnnen.

Menschen im Netz sollten Vorbilder dafGr sein, wie man um Einwiligung bittet.
Fragen Sie immer, ob sie eine Umarmung wunschen, ob Sie lhre Hilfe beim
Abwischen des Essens vom Gesicht usw. bendtigen. Wenn es ein
Sicherheitsproblem gibt, kbnnten Sie eine Wahl anbieten: ,,Sie und ich mussen uns
auf dem Parkplatz aneinander festhalten — méchten Sie meine Hand halten oder
mdchten Sie, dass ich Sie frage?2*

Kinder sollten wissen, dass sie sofort einen vertrauenswuirdigen Erwachsenen
informieren sollten, wenn jemand jemals ihre Intimbereiche berUhrt, ein Kind dazu
auffordert, inre Intimbereiche zu berUhren, Bilder zeigt oder darum bittet, Fotos von
Intimbereichen zu machen.

Daher kbnnen die Betreuer einer Person mit einer geistigen Behinderung helfen,
indem sie durchsetzungsfdhiges Verhalten vorleben, Empfehlungen aussprechen,
wenn die Person weitere Ausbildung oder UnterstUtzung bendtigt, und die
Grundlagen schUtzender Verhaltensweisen erkldren, einschlieBlich der Tatsache,
dass es Gesetze gibt, die das Recht einer Person auf ein sicheres Leben schitzen
ohne geschadigt oder ausgebeutet zu werden.

Es muss klar sein, dass es viele Menschen gibt, denen man vertrauen kann, aber
auch einige, denen man nicht vertrauen kann, und dass es Menschen gibt, die
Ihnen helfen kbénnen, falls etwas passiert, wenn Sie in irgendeiner Weise
missbraucht oder ausgebeutet werden.
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Aktivitat:
Der Name der | wer ist in meinem Sicherheitsnetz2
Aktivitat:
Ziel: Zu wissen , wem Menschen vertrauen kdnnen
Erwerb: Erkennt Menschen an, denen sie vertfrauen und von
denen sie Hilfe bekommen kdnnen
Leit: 1 Stunde
Instrumente: Arbeitsblatt
Eltern konnen das Bild unten verwenden, um ihre
Kinder  aufzufordern, inr  Sicherheitsnetz  zu
identifizieren.
n
\J .....................
Verfahren: a\ /o
NN
serrearrenene / U M .....................
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Tipp fur die Familie:

12.Lassen Sie ihn/sie wissen, dass Sie fur ihn/sie da sind und bereit sind, sich
seine/ihre Geschichte anzuhdren, wenn er/sie sie gerne teilen mdchte.
Beurteilen Sie, ob es Menschen in ihrem Leben gibt, zu denen sie gerne
gehen, und erinnern Sie sie daran, dass es Dienstleister gibt, die sie bei der
Heilung von der Erfahrung unterstitzen kdnnen.

13.Kommunizieren Sie MitgefUhl mit Satzen wie ,Ich bin so froh, dass Sie das mit
mir teilen.”

14.UnterstUtzen Sie ihn/sie, aber erkennen Sie den richtigen Zeitpunkt, um einen
Experten einzubeziehen.

15.

Untereinheit 7: Schitzt sich vor Gefahren von anderer Seite

Das Risiko sexueller Ubergriffe ist fir Menschen mit einer Behinderung vier- bis
zehnmal hoéher. Kinder mit Behinderungen jeglicher Art werden haufiger sexuell
missbraucht. In dieser Verdffentichung wird empfohlen, dass Eltern einige
proaktive MaBnahmen ergreifen, indem sie mit ihren Kindern Uber die Risiken und
negativen Folgen des Erlebens von Beziehungen kommunizieren. Es werden
Vorschlage fur Dinge beschrieben, die Eltern tun kénnen, um das Risiko, dass ein
behindertes Kind sexuell missbraucht wird, zu minimieren, wie zum Beispiel: wie man
Kindern mit Behinderungen Sexualitdt und das Setzen von Grenzen beibringt,
Methoden, um Kindern mit Behinderungen angemessene und unangemessene
BerUhrungen beizubringen, wie man das macht bieten UnterstUtzung und
Anleitung, wenn behinderte Kinder Technologie nutzen, wie man eine Agentur
befragt und UberprUft, die mdglicherweise Dienste fUr ein behindertes Kind
anbietet, Tipps, was zu tun ist, wenn ein Elternteil den Verdacht hat, dass sein Kind
missbraucht wurde, und Vorschldge, wie ein Elternteil vorgehen sollte reagieren
Sie, wenn ein Kind sagt, dass es misshandelt wurde.
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Das Thema sexueller Missbrauch ist fur Familien und Trainer schwierig zu
bewdltigen. Die Informationen in dieser Ressource sollen dazu beitragen, die
Sicherheit von Kindern zu gewdhrleisten. Bewahren Sie es an einem Ort auf, an
dem es bei Bedarf mehrmals gelesen werden kann. Es ist unklar, wie hdufig
sexueller Missbrauch bei Kindern und Jugendlichen mit Behinderungen genau
vorkommt, es ist jedoch bekannt, dass er deutlich haufiger vorkommt als bei
Menschen ohne Behinderung. Um Kinder und Jugendliche mit Behinderungen
besser zu schutzen und sexuellem Missbrauch vorzubeugen, mussen wir uns auf ihre
BedUrfnisse konzentrieren.

Kinder und Jugendliche mit Behinderung bendtigen:

o Uber ihre Kérperteile und korperlichen Verdnderungen informiert werden.

e Genaue Informationen Uber Sex und was sexueller Missbrauch ist.

e Moglichkeiten auszudricken, ob etwas falsch oder bedngstigend ist.

e Die Fdahigkeit, in einer unangenehmen oder missbrduchlichen Situation
»Nein" zu sagen.

e Jemanden informieren kd&nnen, wenn er misshandelt wurde — und ihm
geglaubt werden.

e Vertrauenswurdige Beziehungen und sichere Menschen, die ihnen helfen.

Sexueller Missbrauch kann sich gegen Kinder und Jugendliche mit Behinderungen
richten, die:
e Schenken Sie Zuneigung und Vertrauen
e Sie haben nicht viele Freunde und suchen Zuneigung.
e Habe gelernt, Erwachsenen passiv zu gehorchen, insbesondere Karrieren
und anderen Autoritatspersonen.
¢ Sie haben Kommunikationsschwierigkeiten und kdnnen anderen nicht ohne
Weiteres von dem Missbrauch erzdhlen.
Sexuelle Tater kdnnen:
e Suchen Sie nach schutzbedUrftigen Menschen, beispielsweise Kindern mit
Behinderungen, und nehmen Sie diese gezielt ins Visier.
e Finden Sie eine Mdglichkeit, alleine Zeit mit Kindern zu verbringen.
e Bieten Sie lhre Hilfe an, indem Sie ihnen eine Pause génnen.
e Zielgruppe sind haufig Kinder von Alleinerziehenden (hauptsdchlich MUtter).
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e Geheimnisse fordern.
¢ Machen Sie Drohungen, um Missbrauch zu verbergen.
e Missbrauch allein oder mit anderen.

Tipp fur die Familie:

So konnen Sie lhr Kind schitzen

Kindesmissbrauch braucht sofortige UnterstUtzung und Trost. Es ist wichtig, dem
Kind zuzuhdéren und ihm zu glauben. Vermeiden Sie es, das Kind Uber den
Missbrauch zu befragen, sondern Gberlassen Sie dies den Fachleuten. Machen Sie
sich so schnell wie moglich Notizen darUber, was das Kind tatséchlich gesagt hat,
wann und wann das Kind die Anzeige erstattet hat und wann der Missbrauch
stattgefunden haben kdnnte. Notieren Sie die tatsdchlichen Worte, mit denen das
Kind den Missbrauch beschrieben hat. Wenn das Kind nicht in Worten sprechen
kann, notieren Sie, wie es den Missbrauch kommuniziert hat. Diese Notizen kdnnen
zur UnterstUtzung einer Strafverfolgung verwendet werden.

Was kdnnen wir als Eltern und Betreuer tun, um Kinder mit Behinderungen zu
schUtzen2 Das Folgende ist ein allgemeiner Uberblick, aber bedenken Sie, dass Sie
lhr Kind, seinen Entwicklungsstand und seine spezifischen Bedurfnisse am besten
kennen.

Was zu tun ist?

1. Wenn sich lhr Kind anders verhdlt oder sich darUber beschwert, dass ihm
etwas weh tut, zum Beispiel sein Po, gehen Sie zum Arzt. Bitten Sie den Arzt,
auf Anzeichen von Missbrauch zu prifen, wenn dies nicht angeboten wird.

2. Seien Sie hartndckig — wenn Sie Bedenken haben, holen Sie eine zweite
Meinung ein.

3. Eine Beratung kann fur Sie und Ihr Kind hilfreich sein.

4. Aufkldrungsunterricht.

Beginnen Sie, sobald Ihr Kind kommunizieren kann (altersgemdadB). Finden Sie
heraus, was lhrem Kind in der Kindertagesstatte, im Vorschulalter und in der
Schule Uber Sexualitdt und Schutzverhalten beigebracht wird, und
wiederholen Sie dieses Gelernte zu Hause. Finden Sie Ressourcen, die Ihnen
beim Unterrichten lhres Kindes helfen kbnnen (einige sind am Ende dieser
Broschure aufgefihrt). Bringen Sie Ihrem Kind etwas Uber den Kérper bei und
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darUber, welche Teile private Sexualteile sind. Niemand darf die privaten
Sexualteile anderer kitzeln oder mit ihnen spielen. Verwenden Sie
altersgerechtes Vokabular zu Koérperteilen, damit lhr Kind Uber sexuelles
Verhalten berichten kann.

. Auf Nummer sicher gehen

Bringen Sie lhrem Kind etwas Uber Beziehungen und persénliche Grenzen
bei. Legen Sie Regeln zur Privatsphdre |hres Korpers fest und bringen Sie
lhrem Kind bei, Sie zu informieren, wenn jemand gegen diese Regeln
verstdBt. Bringen Sie Ihnrem Kind Uberraschungen und Geheimnisse bei, und
»Geheimnisse”, die man teilen muss, auch wenn sie die Menschen traurig
machen. Helfen Sie |hrem Kind, den Unterschied zwischen guten und
falschen BerUhrungen zu verstehen. Bringen Sie lhrem Kind bei, ,,Nein, hér auf
damit!* zu kommunizieren. wenn jemand ihnen Angst, Traurigkeit oder
Unbehagen bereitet. Beziehen Sie sich eher auf gefdhrliche Situationen als
auf gefdhrliche Personen. Helfen Sie Ihrem Kind dabei, Menschen zu finden
und zusammenzubringen, denen es vertfrauen und an die es sich wenden
kann, wenn es sich unsicher fUhlt. Bringen Sie Ihrem Kind bei, gesunde
Entscheidungen zu freffen, sich gut zu fuhlen, Probleme zu 16sen und Hilfe zu
bekommen, wenn es sie braucht.

. Verstehe die Zeichen

. Traumareaktionen sowie korperliche und verhaltensbezogene Anzeichen
von Missbrauch sind bei Kindern mit und ohne Behinderung gleich. Bei
einigen Kindern mit Behinderungen ist es modglicherweise schwieriger,
Verdnderungen mit Missbrauch in Verbindung zu bringen.

. Vermitteln Sie Privatsphdre, Grenzen und sicheren Umgang, einschlieBlich
Einwilligung und Nein-Sagen.

. Spielen Sie sperzifische Situationen nach und arbeiten Sie daran, diese zu
verallgemeinern, um sie auf dhnliche Situationen anzuwenden.

10.Lehren Sie eine entwicklungsgerechte sexuelle Entwicklung.
11.Eltern befUrchten moglicherweise, dass Gesprache Uber Sex ihre Kinder zu

sexuellen Experimenten ermutigen. Allerdings sind Kinder mit Behinderungen,
deren Eltern stindig Uber eine gesunde sexuelle Entwicklung diskutieren,
besser darauf vorbereitet, sich vor Missbrauch zu schitzen.

12.Geben Sie Kindern ausreichend Wortschatz, um Missbrauch zu melden
13.FUr diejenigen mit erheblichem Kommunikationsbedarf kann dies durch die
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Nutzung ergdnzender und alternativer Kommunikationsmethoden
geschehen.

14.Wenn es zu sexuellem Missbrauch kommt, melden Sie ihn und holen Sie sich

Hilfe.

15.Unabhdangig von der Art oder Schwere der Behinderung erleben Kinder mit

Behinderungen Traumata und werden durch sexuellen Missbrauch negativ
beeinflusst. Tatsdchlich erholen sich Kinder mit Behinderungen seltener
spontan von fraumatischem Stress als inre sich normalerweise entwickelnden
Altersgenossen. Interventionen wie traumafokussierte kognitive
Verhaltenstherapie, EMDR, Spieltherapie und interaktive Eltern-Kind-Therapie
wurden erfolgreich eingesetzt, um Kindern mit einer Reihe von
Behinderungen zu helfen. Kinder mit Behinderungen sind vor sexuellem
Missbrauch nicht ,sicher”, sie sind sogar noch starker gefdhrdet. Mit den
oben genannten Tipps kdnnen Sie |hr Kind besser schutzen. Lassen Sie sich
durch Missverstindnisse nicht davon abhalten, sich selbst oder Ihr Kind
weiterzubilden.

Untereinheit 8: Schutzt sich vor sexuellem Missbrauch auf digitalen
Plattformen

Was ist Online-Schaden?
Einfach ausgedruckt ist es jedes Verhalten im Internet, das Schaden anrichtet.
Dies kann kdrperlich, emotional oder sexuell sein.

Zu den sexuellen Belastigungen im Internet zahlen:

Sexueller Missbrauch und Ausbeutung.

Grooming: Jemand freundet sich mit einem Kind an und baut Vertrauen auf,
damit er es sexuell beeinflussen kann.

Senden oder Empfangen sexueller Fotos oder Nachrichten.

Sexuelle Folter: Jemand droht damit, sexuelle Bilder oder Informationen Uber
eine andere Person zu verdffentlichen, sofern diese nicht tut, was sie sagt.
Ermutigen Sie ein Kind, auf Websites mit Erwachsenenpornografie
zuzugreifen.
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Tater sind geschickt und motfiviert, Uber das Internet gezielt gegen Kinder
vorzugehen. Sie kénnen jedes Geschlecht, jedes Alter oder jede sexuelle
Orientierung haben und sich Zugang zu einem Kind verschaffen, indem sie es
manipulieren oder pflegen.

Beim Grooming beginnt ein Tater online mit einem Kind zu interagieren, indem er
sich fUr es interessiert, Freundschaften knUpft und sich Uber seine Interessen, sein
Zuhause, seine Familie und seine Freundschaftsgruppen informiert. Wahrend
dieses Prozesses testet der Tater die Reaktfion eines Kindes. Dies kann subtil
beginnen und sich dann zu eher sexuellen oder zwanghaften Gesprdchen
entwickeln. Es kann jedoch auch direkter vorgehen, wenn der Tater sich einem
anderen Kind zuwendet, wenn dieses nicht die gewUnschte Reaktfion erhait.

Wie in der Offline-Welt mdéchten StraftGter dort sein, wo Kinder sind. Nicht alle
Tater geben vor, jemand anders oder junger zu sein. Sie kdnnen Kinder Uber
soziale Medien, Spiele und andere Apps einbeziehen. StraftGter haben es auf
Jungen und Mdadchen aller Altersgruppen abgesehen, unabhdngig von der
Herkunft des Kindes.

1. Was kann ich tun, wenn ich fesistelle, dass meinem Kind ein Schaden
zugefigt wurde?

Versuche ruhig zu bleiben. Ihr Kind fOhlt sich mdglicherweise unglaublich
verletzlich und muss wissen, dass Sie auf seiner Seite sind. Probieren Sie den
CARES- Ansatz aus, wenn Sie Bedenken hinsichtlich der Inhalte haben, die Ihr
Kind teilt, ansieht oder hochladt:
C - Ruhiges, nicht wertendes Zuhdren. Fake es, wenn es sein muss! Machen Sie
deutlich, dass Sie ihnen keine VorwdUrfe machen.
A - Stellen Sie offene Fragen und beurteilen Sie — nehmen Sie sich Zeit und
vermeiden Sie die Frage ~Warum?e*“,
R — Beruhigen und Informationen und UnterstUtzung geben. Beruhigung
bedeutet nicht , zu sagen, dass alles gut wird. Reflektieren Sie Ihre GefUhle und
erkennen Sie an, wie schwer das sein muss. Dies ist ein Moment und eine
Genesung ist moglich.
E — Geben Sie ihr RealitGtsmodell ein; Sehen Sie, wie es sich fUr sie anfthlt. Es kann
zu Konflikten und Zweifeln kommen. Machen Sie sich keine Sorgen, wenn sie
lieber mit jemand anderem reden mochten.
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S — Suchen Sie UnterstUtzung und SelbstfUrsorge. Blamiere dich nicht selbst. Bitten

Sie entsprechende Fachleute um Rat.

Denken Sie daran: Wie Sie reagieren, beeinflusst Ihr Kind. Ruhe zu bewahren wird

ihnen dabei helfen, dasselbe zu fun.

2. Wie melde ich sexuelle Belastigung im Internet?
Wenn Sie Bedenken haben, wenden Sie sich entweder an die Polizei, das
Sozialamt oder an den fur Ihr Kind zustdndigen Sicherheitsbeauftragten (DSL) an
der Schule. Ihr Kind wird besorgt darUber sein, wer es sonst noch wei3 und was es
tun wird. Beziehen Sie daher Ihr Kind gegebenenfalls mit ein.
Speichern Sie alle Nachrichten oder beleidigenden Bilder als Beweis fUr den
Missbrauch.
3. Kommunizieren Sie nicht online mit dem Tater.

Die Uberwiegende Mehrheit der Fachleute verfigt Uber Erfahrung im Umgang mit
Vorfdllen dieser Art und sollte je nach Schadenshdhe in der Lage sein, die
betreffenden Behdrden zu beraten oder die Bedenken an die entsprechenden
Behorden weiterzuleiten.
Es ist wichtig, Uber die UnterstUtzung for Sie, Ihr Kind und Ihre Familie
nachzudenken. Es gibt nur eine Person, die fur den Missbrauch verantwortlich ist,
und das ist der Tater. Machen Sie sich und lhrem Kind keine VorwdUrfe.
4. Was kann ich danach tun?
Fokus auf Familie: Davon betroffene Familien haben Uber die Notwendigkeit
gesprochen, inre Familie neu auszurichten, um den Online-Schaden zu vermeiden,
der ihr Kind definiert. Suchen Sie nach umfassenderen AktivitGten, die Sie als
Familie unternehmen kénnen. Zeigen Sie Ihrem Kind, dass Sie ihm glauben: Der
Tater hat Ihrem Kind moglicherweise gesagt, dass Sie ihm nicht glauben wirden.
Daher ist es wichtig, es zu frésten und ihm zu zeigen, dass Sie fUr alles da sind, was
es braucht. Lassen Sie sie online gehen: lhr Kind mdchte moglicherweise immer
noch online gehen und fOhlt sich moglicherweise bestraft, wenn dies nicht méglich
ist. Uberlegen Sie, wann und wie dies passieren kann, und Uberlegen Sie, welche
MaBnahmen Sie ergreifen kdnnen, um ihre Sicherheit online zu verbessern.

Erklaren Sie der Familie die Situation: Moglicherweise mussen Sie Geschwistern oder
anderen Familienmitgliedern erkl@ren, was passiert ist, damit sie verstehen, was
passiert. Aufgrund der Sensibilitdt des Problems modchten Sie mdglicherweise sogar
die Hilfe eines Fachmanns in Anspruch nehmen.
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5. Wie kann ich verhindern, dass meinem Kind Schaden zugefigt wird?

Es kann schwierig sein, alle Apps und Websites zu kennen, auf die Kinder und
Jugendliche zugreifen. Es ist jedoch hilfreich, darUber nachzudenken, wie das Kind
mit Apps oder Online-Plattformen interagiert. Der Inhalt, den ein Kind sieht, kédnnte
schadlich sein, oder es kédnnte schadlich sein, mit wem es kommuniziert oder
welche Themen es bespricht.

Offenes Sprechen Uber Spieleseiten, soziale Medien und Apps bietet die
Méglichkeit, herauszufinden, wie man das Internet sicher nutzt. Offene Gesprdche
helfen dabei, das Wort fir Bedenken zu 06ffnen, die Sie oder Ihr Kind haben
konnten. Es ist auch von Vorteil, wenn Sie wissen, wie Ihr Kind mit einer bestimmten
App oder einem bestimmten Spiel umgeht. Mit der Kindersicherung kdnnen Sie
verhindern, dass Ihr Kind auf unangemessene Inhalte oder Apps/Plattformen
zugreift, die es nicht sehen soll. Die Softwareentwicklung innerhalb der
Kindersicherung hat deren Wirksamkeit im Laufe der Jahre gesteigert, sie ist jedoch
nur ein Teil des Schutzbildes. Leitfdden und Ressourcen zur Elternkontrolle finden Sie
im Internet Matters App Guide oder auf Net Aware von NSPCC .

Obwonhl es sich fUr Erwachsene wie eine Parallelwelt anfUhlen kann, sehen Kinder
oft kaum einen Unterschied zwischen Online- und Offline-Freundschaften.
Aufgrund von Covid-19 ist die Zahl der Kinder, die online gehen, um mit ihren
Freunden zusammen zu sein, gestiegen. Der SchlUssel liegt darin, hdufig zu
kommunizieren und sich dafur zu interessieren, mit wem |hr Kind online sprichf,
genauso wie Sie es offline mit neuen Freunden tun wirden.

222



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Verweise

Anna C. Treacy , Shanon S. Taylor und Tammy V. Abernathy (2018), Sexual Health
Education for Individuals with Disabilities: A Call to Action , in American Journal of
Sexuality Education , vol. 13, Nr. 1, 65-93

DiAnn L. Baxley und Anna L. Zendell (2005), Sexuality Across the Lifespan ,
Sexualerziehung fur Kinder und Jugendliche mit Entwicklungsstérungen. Ein
Anleitungshandbuch fUr Eltern/Betreuer von Menschen mit Entwicklungsstérungen

223



¥

Passion for
inclusion

Co-funded by
the European Union

»PASSION FOR INCLUSION
(P4l)"

2021-1-DE02-KA220-ADU-000035138

Modul 8:

SAFER SEX

Entwickelt von:

CENTRO INTERNAZIONALE PER LA PROMOZIONE DELL'EDUCAZIONE E LO
SVILUPPO (CEIPES)

............
EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

224



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Inhalt

Zusammenfassung des Moduls 225
Ziele 227
Lernuntereinheiten 228
Untereinheit 1: erlangt Wissen Uber Sexualtriebe 230
Untereinheit 2: bewdaltigt sexuelle Triebe 233
Untereinheit 3: kennt die Methoden zum Schutz vor Geschlechtskrankheiten 239
Untereinheit 4: kennt VerhUtungsmethoden 244
Untereinheit 5: kennt safer Sex 250
Verweise 256

225



¥ Co-funded by
Passion for the European Union
inclusion

Zusammenfassung des Moduls

Das Modul ,Safe Sex", das im Rahmen des PASSION 4 INCLUSION-Projekts im
Rahmen von Erasmus+ KA2 entwickelt wurde, zielt darauf ab, Eltern und Betreuer
von Menschen mit geistiger Behinderung zu stérken, indem es ihnen
grundlegendes Wissen und praktische Werkzeuge vermittelt, um sexuelle
Aufklarung auf sichere und integrative Weise anzugehen .

Das Modul besteht aus fUnf Einheiten, die jeweils spezifische Aspekte im
Zusammenhang mit der Aufklarung Uber sicheren Sex fur Menschen mit geistiger
Behinderung abdecken:

a) Erwerb von Kenntnissen Uber sexuelle Triebe: Eltern erhalten ein umfassendes
Verstandnis der sexuellen Triebe und ihrer Bedeutung im Leben von Menschen mit
geistiger Behinderung. Diese Einheit bietet theoretfische Einblicke in die
menschliche Sexualitdt und ihre Manifestation bei Menschen mit kognitiven
Beeintrdchtigungen.

b) Umgang mit sexuellen Trieben : In dieser Einheit erhalten Eltern Strategien und
Anleitungen, wie sie Menschen mit geistiger Behinderung bei der Bewdaltigung ihrer
sexuellen Triebe unterstUtzen kdnnen. Es umfasst verschiedene Ansdtze, um ihr
emotionales Wohlbefinden sicherzustellen und eine verantwortungsvolle
Entscheidungsfindung zu férdern.

c) Kennt die Methoden zum Schutz vor Sexualkrankheiten : Eltern lernen die
verschiedenen Methoden kennen, um Menschen mit geistiger Behinderung vor
Sexualkrankheiten zu schiUtzen. Die Einheit konzentriert sich auf die Sensibilisierung
fOr sexuell Ubertragbare Infektionen und PraventionsmaBnahmen und betont die
Bedeutung der Forderung gesunder und sicherer Verhaltensweisen.

d) kennt Verhitungsmethoden : Diese Einheit klart Eltern  Uber
VerhUtungsmethoden und deren Relevanz im Leben von Menschen mit geistiger
Behinderung auf. Es bietet einen Uberblick Uber die verfigbaren Optionen, deren
Vorteile und Uberlegungen und gibt Eltern die Maglichkeit, fundierte
Entscheidungen zu freffen und ihre Kinder effektiv zu unterstitzen.
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e) Kennt sich mit Safer Sex aus : In der letzten Einheit wird das Konzept von Safer
Sex im Zusammenhang mit geistiger Behinderung untersucht. Eltern lernen
Strategien zur Forderung sicherer Sexualpraktiken, Einwiligung und Grenzen
kennen. Die Einheit betont die Bedeutung einer offenen Kommunikation und des
Verstandnisses individueller Bedurfnisse und Vorlieben.

Jede Einheit besteht sowohl aus theoretischen Textinhalten als auch aus
praktischen Ubungen, sodass Eltern und Betreuer das erworbene Wissen in realen
Szenarien anwenden kénnen. Durch den Abschluss dieses Moduls werden Eltern
mit den notwendigen Werkzeugen und Kenntnissen ausgestattet, um das Thema
Safer Sex mit ihren Kindern mit geistiger Behinderung anzugehen und so ein
sicheres und integratives Umfeld zu férdern.

Ziele

Das Modul ,Safe Sex" ist speziell auf die Bedurfnisse von Eltern, Familien und
Betreuern von Menschen mit geistiger Behinderung ausgerichtet. Ziel ist es, ihnen
ein umfassendes Verstandnis der Aufkl@rung Uber sicheren Sex zu vermitteln und sie
mit den notwendigen Kenntnissen und Fdhigkeiten auszustatten, um ihre
Angehdrigen effektiv zu unterstUtzen. Im Fokus des Moduls stehen folgende Ziele:

1. Wissenserweiterung : Das Modul zielt darauf ab, das Wissen von Eltern,
Familien und Betreuern Uber sichere Sexualerziehung fir Menschen mit
geistiger Behinderung zu erweitern. Ziel ist es, ihnen eine solide
Informationsgrundiage zu vermitteln, einschlieBlich des VerstGndnisses
sexueller Triebe und ihrer Bedeutung im Leben von Menschen mit
kognitiven Beeintrchtigungen.

2. Starkung der Bewadltigungsstrategien : Das Modul zielt darauf ab, Eltern,
Familien und Betreuer in die Lage zu versetzen, Bewdltigungsstrategien zu
entwickeln, um den sexuellen Trieben von Menschen mit geistiger
Behinderung gerecht zu werden. Es bietet praktische Anleitungen zur
UnterstUtzung des Einzelnen beim Umgang mit seinen sexuellen GefUhlen
und der Aufrechterhaltung des emotionalen Wohlbefindens.

3. Sensibilisierung fir Schutzmethoden : Das Modul zielt darauf ab, das
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Bewusstsein von Eltern, Familien und Betreuern fUr die verschiedenen
Methoden zum Schutz vor sexuellen Krankheiten zu scharfen. Der
Schwerpunkt liegt darauf, sie Uber sexuell Ubertragbare Infekfionen,
vorbeugende MaBnahmen und die Bedeutung der Forderung gesunder
und sicherer Verhaltensweisen aufzuklaren.

. Verhiutungsmethoden verstehen : Das Modul zielt darauf ab, Eltern,
Familien und Betreuer Uber VerhUtungsmethoden und deren Relevanz im
Leben von Menschen mit geistiger Behinderung aufzukl@ren. Es bietet
Informationen Uber verschiedene verfUgbare Optionen, deren Vorteile
und Uberlegungen und férdert eine fundierte Entscheidungsfindung.

. Forderung von Safer-Sex-Praktiken : Das Modul zielt darauf ab, Safer-Sex-
Praktiken im Kontext geistiger Behinderungen zu férdern. Es bietet
Strategien und Werkzeuge fUr Eltern, Familien und Betreuer, um eine
offene Kommunikation zu erleichtern, Grenzen zu setzen und Menschen
mit geistiger Behinderung das Einverstndnis zu vermitteln.

Durch die Erreichung dieser Ziele soll das Modul Eltern, Familien und Betreuer in die
Lage versetzen, ein sicheres und integratives Umfeld fir Menschen mit geistiger
Behinderung zu schaffen. Es stattet sie mit den notwendigen Kenntnissen,
Fahigkeiten und Ressourcen aus, um das Thema Safer Sex effektiv anzugehen und
das sexuelle Wohlbefinden ihrer Lieben zu unterstGtzen.

Lielgruppe: Eltern, Familien und Betreuer von Menschen mit geistiger Behinderung.

Lernuntereinheiten

Untereinheit 1

Erlangt Kenntnisse Uber sexuelle Triebe

Untereinheit 2

Bewadltigt sexuelle Triebe

Untereinheit 3

Kennt die Methoden Zum
Geschlechtskrankheiten

Schutz

vor

Untereinheit 4

Kennt VernUtungsmethoden

Untereinheit 5

Kennt sich mit Safer Sex aus
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Untereinheit 1: Erlangt Wissen Uber Sexualtriebe

Das Verstehen und Ansprechen der sexuellen Triebe von Kindern mit
Behinderungen ist ein wesentlicher Aspekt ihrer ganzheitlichen Entwicklung und
ihres Wohlbefindens. Genau wie ihre sich normalerweise entwickelnden
Altersgenossen erfahren auch Kinder mit Behinderungen sexuelle GefUhle und
Interessen, wenn sie heranwachsen und sich in der Welt um sie herum
zurechtfinden. Die Diskussion und Auseinandersetzung mit diesem Thema kann for
Eltern, Betreuer und Pddagogen jedoch aus verschiedenen Grinden manchmal
eine Herausforderung sein, darunter Bedenken hinsichtlich angemessener
Sprache, Missverstdndnisse und gesellschaftliche Tabus.

Aus mehreren Grinden ist es von entscheidender Bedeutung, die sexuellen Triebe
von Kindern mit Behinderungen zu erkennen und anzugehen. Erstens fordert es ihre
Selbstwahrnehmung und ihr Verstdndnis fur ihren Koérper, ihre GeflUhle und
Beziehungen. Indem wir ihnen genaue und altersgerechte Informationen zur
Verfugung stellen, kédnnen wir sie dabei unterstUtzen, inre sexuellen Interessen und
GefUhle auf sichere und gesunde Weise zu steuern. Zweitens tragt die
Auseinandersetzung mit sexuellen Trieben dazu bei, das Gefuhl persdnlicher
Entscheidungsfreineit, Autonomie und Selbstvertretung zu féordern. Es ermdéglicht
Kindern mit Behinderungen, ein positives Kérperbild zu entwickeln, ihre Grenzen
durchzusetzen und fundierte Entscheidungen Uber ihre Beziehungen und ihr
Privatleben zu treffen.

Auch die Bek&mpfung sexueller Triebe spielt eine wichtige Rolle beim Schutz von
Kindern mit Behinderungen vor potenziellem Missbrauch und Ausbeutung. Wenn
man sie mit Wissen Uber sexuelle Triebe, Safer Sex, VerhUtungsmethoden und
diejenigen, die vor sexuell Ubertragbaren Krankheiten geschiUtzt werden muUssen,
ausstattet, kann man eine Schutzbarriere gegen jede Form von Schaden
aufbauen. Dadurch kdnnen sie unangemessenes Verhalten erkennen und melden
und so ihre kérperliche und emotionale Sicherheit gewdhrleisten. Die Bereitstellung
altersgerechter Informationen, die Verwendung einer verstdndlichen Sprache und
die Anpassung von Kommunikationsstrategien sind  entscheidend, um
sicherzustellen, dass Kinder mit Behinderungen ihre sexuellen Triebe vollstandig
verstehen und an konkreten Gesprdchen daruber teiinehmen kénnen.
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Um Kindern Wissen Uber sexuelle Triebe zu vermitteln, ist es am besten, bereits in
jungen Jahren zu beginnen und nicht erst auf die Pubert&tsphase zu warten, in der
Kinder normalerweise beginnen, sexuelle Interessen zu entwickeln und Fragen zu
stellen. Beispielsweise fragen sich Kinder moglicherweise, wie in diesem Alter Babys
entstehen. Eltern kdnnen eine einfache und umfassende Antwort geben und
erklaren, dass Babys aus der Gebdrmutter kommen, weil der Penis in die Vagina
eindringt, und den Detaillierungsgrad auf das Verst@ndnis des Kindes abstimmen.
Eltern kénnen die Geburtsgeschichte des Kindes erzGhlen, um zu
veranschaulichen, dass Familien auf unterschiedliche Weise entstehen.

Auch hier kédnnen Kinder neugierig auf den Kdrper des anderen sein. Eltern sollten
diese Neugier anerkennen und angemessene Zeiten zum Nacktsein besprechen.
Wenn Kinder beim Arztspiel erwischt werden, sollten Eltern ruhig erkldren, dass es
nicht angebracht ist, die Genitalien anderer Menschen zu berUhren, und betonen,
dass es sich dabei um private Korperteile handelt. Sie kénnen das Spiel jedoch
nutzen, um zu versuchen, die Grunde dafur zu verstehen Kinder spielen dieses
Spiel. Erkennen und bestatigen Sie die sexuellen Triebe und die Neugier von
Kindern.

Masturbation sollte als normales, privates Verhalten behandelt werden, zusammen
mit Diskussionen Uber Sexualtrieb und richtige Hygiene. Weitere Mdglichkeiten
kdnnen sich aus der Interaktion mit Gleichgesinnten und Medien, Liedern, Fimen
und anderen animierten und interaktiven Ressourcen ergeben.

Auch wenn |hr Kind das frUhe Alter und die Phase der Pubertat (mit
Hormonexplosionen) bereits hinter sich hat, kdnnen Sie versuchen herauszufinden,
was es bereits weiB. Wahrscheinlich haben Ihr Kind und lhre Familie bereits
Situationen erlebt, in denen sexuelle Triebe im Spiel sind. Denken Sie darUber nach
und konzentrieren Sie sich auf das, was Ihr Kind bereits weill und noch mehr lernen
muss. Sie kdnnen sowohl herausfinden, was er oder sie weil, als auch das Thema
Sexualtrieb einfUhren. Tatsdchlich kdnnen Sie herausfinden, was das Kind weil,
indem Sie Uber die sexuellen Triebe sprechen und die Gelegenheit fUr allt&gliche
Situationen nutzen. Konkret kénnen Sie dies tun, indem Sie:

Diskussionen Uber den menschlichen Kdrper, Emotionen und persdnliche
Grenzen fUhren sowie sexuelle Triebe und Erregung bestatigen.
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Verwendung altersgerechter BUcher und Videos, die grundlegende
Konzepte von Privatsphdre, Einwiligung und Koérperautonomie vorstellen.
Nutzen Sie Ressourcen, die diese Themen umfassen kénnten (z. B.
Fernsehsendungen).

Fragen ehrlich und in einer Art und Weise beantworten, die der
intellektuellen Stufe des Kindes entspricht.

Verwendung wahrer und konkreter Begriffe fur Kérperteile und -funktionen
wie Vagina, Penis, sexuelle Erregung, Gebdrmutter usw.

Wenn Sie auf eine Frage keine sofortige Antwort haben, bieten Sie auBerdem eine
gemeinsame Recherche an oder lassen Sie sich von vertrauenswirdigen
Ressourcen beraten. Denken Sie auch daran, fortflaufende Gesprdche zu fUhren
und Sexualerziehung nicht als ein einmaliges Gesprdch, sondern als einen
fortflaufenden Dialog zu betrachten. DarGber hinaus kdnnen bestimmte Aktivitaten
visuelle Hilfsmittel (Lernkarten, soziale Geschichten, BUcher, Videos) beinhalten, die
zeigen, wie sexuelle Triebe, sexuelle Erregung, sexuelle Aktivitdten und Orgasmus
funkfionieren. Die ErklGrung sollte dem Entwicklungsstadium der Kinder
angemessen sein. Wir empfehlen, Pddagogen und Spezialisten um UnterstUtzung
zuU bitten, um ihren Prozess richtig zu erklaren.

Lassen Sie uns nun genauer untersuchen, wie man mit sexuellen Trieben und
Trieben umgeht.

Untereinheit 2: Bewaltigt sexuelle Triebe

Ziel dieser Einheit ist es, Eltern, Familien und Betreuern von Menschen mit geistiger
Behinderung Strategien und Anleitungen an die Hand zu geben, um ihre
Angehodrigen dabei zu unterstUtzen, auf gesunde und verantwortungsvolle Weise
mit sexuellen Trieben umzugehen. Am Ende dieser Einheit werden Eltern, Familien
und Betreuer ein besseres Verstandnis fUr die Natur und Manifestation sexueller
Triebe bei Menschen mit geistiger Behinderung haben. Sie werden mit dem Wissen
und den Werkzeugen ausgestattet, um diese BedUrfnisse auf unterstUtzende, nicht
wertende und integrative Weise anzugehen und anzugehen und so das
allgemeine Wohlbefinden inhrer Lieben zu férdern.
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Die sexuelle Entwicklung ist ein natUrlicher und normaler Teil des menschlichen
Lebens, auch von Menschen mit geistiger Behinderung. FUr Eltern, Familien und
Betreuer ist es wichtig, ein umfassendes Verstdndnis der Natur und Manifestation
sexueller Triebe zu haben, um ihre Angehdrigen effektiv unterstUtzen zu kénnen.
Ziel dieses Modulabschnitts ist es, die notwendigen Kenntnisse und Erkenntnisse zu
diesem Thema zu vermitteln.

1.

Sexuelle Triebe und geistige Behinderungen : Menschen mit geistiger
Behinderung versplUren wie alle anderen sexuelle Triebe, WUnsche und
Reize. Der Ausdruck und das Verst@ndnis dieser Triebe kdnnen jedoch je
nach ihren kognitiven Fahigkeiten und ihrem Entwicklungsstadium variieren.
Es ist von entscheidender Bedeutung, ihre einzigartigen Erfahrungen
anzuerkennen und zu respektieren und entsprechende UnterstUtzung zu
leisten.

Emotionale Aspekte sexueller Winsche : Sexuelle Winsche umfassen nicht
nur kérperliche Aspekte, sondern auch emotionale Dimensionen. Menschen
mit geistiger Behinderung kb&nnen eine Reihe von Emotionen im
Zusammenhang mit ihren sexuellen WUnschen verspUren, wie z. B.
Anziehung, Neugier und die Sehnsucht nach Intimitat. Diese Emotionen
sollten erkannt und mit Empathie und Verstdndnis angegangen werden.
Korperliche Manifestation sexueller Triebe : Kérperliche Verédnderungen und
Kérperempfindungen sind Teil der sexuellen Entwicklung. Es ist wichtig zu
erkennen, dass Menschen mit geistiger Behinderung moglicherweise nur
Uber ein begrenztes kognitives VerstGndnis dieser kdrperlichen Aspekte
verfUgen. Dennoch sollten bei der UnterstGtzung und Beratung
Verdnderungen des Hormonspiegels und der Kdrperempfindungen im
Zusammenhang mit sexuellem Verlangen berucksichtigt werden.
Psychologische Faktoren : Verschiedene psychologische Faktoren kdnnen
die Manifestation sexueller Triebe bei Menschen mit geistiger Behinderung
beeinflussen. Persdnliche Uberzeugungen, kulturelle Einflisse, vergangene
Erfahrungen und soziale Umgebungen spielen alle eine Rolle. Es ist wichtig,
einen sicheren und nicht wertenden Raum zu schaffen, der einen offenen
Dialog fordert und es dem Einzelnen ermdglicht, seine GefUhle und Sorgen
auszudrucken.
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5. Unterstitzender Ansatz: Das Ansprechen und Anerkennen sexueller Triebe
bei Menschen mit geistiger Behinderung erfordert einen unterstUtzenden
und nicht wertenden Ansatz. Zu den wichtigsten Uberlegungen gehéren:

A) Forderung  einer  offenen Kommunikation: Ermutigen  Sie
Einzelpersonen, ihre Gedanken und GefGhle in einer sicheren und
respektvollen Umgebung auszudricken. Horen Sie aktiv und ohne
Urteil zu.
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B) Emotionen bestatigen: Erkennen und bestatigen Sie die mit sexuellen
WUnschen verbundenen Emotionen. Bieten Sie Beruhigung und
UnterstUtzung, um Einzelpersonen dabei zu helfen, mit diesen GefGhlen
umzugehen.

C) Aufkldrung und  Beratung: Bieten Sie altersgerechte und
maBgeschneiderte Sexualerziehung an, die ihren kognitiven
Fahigkeiten entspricht. Geben Sie Informationen Uber Einwilligung,
persénliche Grenzen und gesunde Beziehungen.

Indem Sie die Natur und Manifestation sexueller Triebe bei Menschen mit geistiger
Behinderung verstehen, kdnnen Sie ein Umfeld schaffen, das offene
Kommunikation, Respekt und UnterstUtzung férdert. Indem Sie auf diese Triebe
unvoreingenommen eingehen und angemessene Anleitung geben, spielen Sie
eine entscheidende Rolle dabei, Menschen dabei zu helfen, ein gesundes
Verstandnis inrer eigenen Sexualitdt zu entwickeln.

Denken Sie daran, dass die Suche nach professioneller UnterstUtzung und Beratung
durch Sperzialisten auf dem Gebiet der geistigen Behinderung und Sexualitat
hilfreich sein kann, um spezifische Anliegen oder Fragen anzugehen.

Praktische Aktivitaten:

Der Name der Gefuhle- und Emotionstafel

Akdtivitat:
Ziel: Kommt mit Sex zurecht
Erwerb: Ermutigen Sie Menschen mit geistiger Behinderung,
) inre GefUhle und Emotionen im Zusammenhang mit
sexuellen Trieben zu erkennen und auszudrucken.
Verfahren: ® Erstellen Sie ein GefUhls- und Emotionsboard

bestehend aus verschiedenen
Gesichtsausdricken oder Emotionskarten.

® Beteiligen Sie sich an Diskussionen Uber
verschiedene Emotionen und deren
Zusammenhang mit sexuellen Winschen.

® Ermufigen  Sie die  Teilnehmer, die
Emotionskarten auszuwdhlen oder darauf zu
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zeigen, die ihre aktuellen GefUhle am besten
widerspiegeln.

® Ermdglichen Sie Gesprache, in  denen
Einzelpersonen ihre mit diesen Emotionen
verbundenen Gedanken und Erfahrungen
teilen kdnnen.

® Bestatigen Sie ihre Emotionen und leisten Sie
UnterstUtzung, indem Sie geeignete
Méglichkeiten zum Umgang mit  diesen
GefUhlen besprechen.

Der Name der | Persdnliche Grenzen Rollenspiel
Aktivitat:
Kommt mit Sex zurecht
Ziel:
Helfen Sie Menschen mit geistiger Behinderung,
Erwerb: persdnliche Grenzen ZU verstehen und
angemessene Verhaltensweisen in verschiedenen
Situationen zu Uben.
Verfahren: 1. Rollenspielszenarien, die unterschiedliche

Interaktionen und Beziehungen beinhalten und
es Einzelpersonen ermdglichen, das Konzept
persdnlicher Grenzen zu verstehen.

Weisen Sie jedem Teilnehmer Rollen zu,
einschlieBlich  der  Person mit  geistiger
Behinderung, Familienmitgliedern oder
Betreuern.

Spielen Sie verschiedene Szenarios nach, etwa
den Wunsch eines Freundes, sich zu umarmen,
oder das Eindringen eines Fremden in den
persdnlichen Bereich, und leiten Sie die
Teilnehmer an, entsprechend ihrem Verst&ndnis
von Grenzen zu reagieren.
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4, Geben Sie Feedback und Verstarkung und
betonen Sie, wie wichtig es ist, Grenzen zu setzen
und bei Bedarf Hilfe zu suchen.

5. Ermutigen Sie nach jedem Rollenspiel zu offenen
Diskussionen, um Uber die Erfahrung zu
reflektieren und das Verstdndnis zu stdrken.

Der Name

der

Aktivitat: Erstellen personalisierter Sicherheitspldne

Ziel: Kommt mit Sex zurecht
Entwickeln Sie gemeinsam personalisierte

Erwerb: Sicherheitspldne, um Menschen mit geistiger
Behinderung bei der Bewdltigung sexueller
Triebsituationen zu helfen.

Verfahren: 1. Besprechen Sie verschiedene Szenarien und

Situationen, denen Einzelpersonen begegnen
kbnnen, z. B. das GefGhl, sich zu jemandem
hingezogen zu fuhlen oder unangemessen
angesprochen zu werden.

2. Erkennen Sie gemeinsam potenzielle Risiken und
entwickeln Sie Strategien zur Gewdahrleistung der
persdnlichen Sicherheit und des Wohlbefindens.

3. Ermutigen Sie Einzelpersonen, ihre Grenzen zu
artikulieren, ihre Bedenken auszudricken und
mogliche Losungen zu diskutieren.

4. Erstellen Sie visuelle oder schriftliche
Sicherheitspléne, die die in bestimmten
Situationen zu ergreifenden Schritte darlegen,
einschlieBlich der Frage, von wem Sie Hilfe
suchen und wie Sie deren BeduUrfnisse effektiv
kommunizieren kdnnen.

5. Uberprifen und Uberarbeiten  Sie  die
Sicherheitspléne regelmasig, damit
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Einzelpersonen auf der Grundlage ihrer sich
entwickelnden Bedurfnisse und Erfahrungen
einen Beitrag leisten und Anpassungen
vornehmen kénnen.

Der Name

der

Aktivitat: Persdnlicher Ausdruck durch Kunst
Kommt mit Sex zurecht
Ziel:
Bieten Sie Menschen mit geistiger Behinderung eine
Erwerb: kreative Moglichkeit, ihre Gedanken und GefUhle
Uber sexuelle Triebe auszudricken.
e Bieten Sie Einzelpersonen Kunstmaterialien wie
Papier, Farben, Marker oder Ton an.
e Ermutigen Sie sie, Kunstwerke zu schaffen, die
inr  Verstandnis, ihre Erfahrungen oder
Emotionen im Zusammenhang mit sexuellen
Trieben widerspiegeln.
e Ermdglichen Sie Diskussionen rund um das
Kunstwerk  und  ermdglichen  Sie  es
Einzelpersonen, die Bedeutung und Inspiration
Verfahren: hinter inren Kreationen zu teilen.

Bestatigen Sie inre AuBerungen und bieten Sie
einen sicheren Raum fUr einen offenen Dialog
Uber ihre Kunstwerke und die darin
dargestellten Themen.

Stellen Sie das Kunstwerk an einem dafir
vorgesehenen Ort aus, um den
Selbstausdruck zu feiern und zu férdern und
ein GefUhl von Stolz und Leistung zu férdern.
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Diese prakfischen AktivitGten zielen darauf ab, Menschen mit geistiger
Behinderung, ihre Familien und Betreuer in das Verstdndnis und den Umgang mit
sexuellen Trieben einzubeziehen. Passen Sie die AkfivitGten an die spezifischen
BeduUrfnisse, Fdhigkeiten und Komfortnhiveaus der Teilnehmer an. Es ist wichtig,
wdhrend dieser Akfivitdten ein unterstUtzendes und respektvolles Umfeld
aufrechtzuerhalten, das eine offene Kommunikation und gegenseitiges Lernen
fordert.

Untereinheit 3: Kennt die Methoden Zum Schutz  vor
Geschlechtskrankheiten

Ziel dieser Einheit ist es, Eltern, Familien und Betreuern von Menschen mit geistiger
Behinderung wichtige Informationen Uber sexuelle Krankheiten, einschlieBlich
deren Ubertragung, potenzielle Risken und die Bedeutung der Prévention,
bereitzustellen. Wenn Sie diese Aspekte verstehen, kbnnen Sie eine entscheidende
Rolle bei der Forderung der sexuellen Gesundheit und des Wohlbefindens |hrer
Lieben spielen.

Sexuelle Krankheiten, auch sexuell Ubertragbare Infektionen (STIs) oder sexuell
Ubertragbare Krankheiten (STDs) genannt, sind Infekfionen, die durch sexuelle
AktivitGten mit oralem, vaginalem oder analem Kontakt Ubertfragen werden
kdnnen. Es ist wichtig, sich dieser Krankheiten und ihrer moglichen Auswirkungen
auf Menschen mit geistiger Behinderung bewusst zu sein.

Haufige Sexualkrankheiten : Zu den hdufigsten Sexualkrankheiten gehdren
HIV/AIDS, Gonorrhoe, Chlamydien, Syphilis, Herpes und HPV (humanes
Papillomavirus). Jede Krankheit hat ihre eigenen Ubertragungswege. Beispielsweise
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kdnnen ungeschutzter Geschlechtsverkehr, das Teilen von Nadeln oder die Mutter-
Kind-Ubertragung wdahrend der Schwangerschaft oder Geburt zur Ansteckung mit
diesen Krankheiten fGhren.

Mogliche Risiken : Sexuelle Krankheiten kénnen schwerwiegende Folgen for
Menschen mit geistiger Behinderung haben. Sie kdnnen zu verschiedenen
Komplikationen wie Unfruchtbarkeit, Organschdden, erhdhter Anfdlligkeit for
andere Infektionen und im Falle von HIV/AIDS zu lebensbedrohlichen
Komplikationen fUhren. Das VerstGndnis dieser Risiken ist fir den Schutz der
allgemeinen Gesundheit |hrer Lieben von entscheidender Bedeutung.
Praventionsstrategien : Prdventfion ist der SchlUssel, wenn es um sexuelle
Krankheiten geht. Durch die Umsetzung vorbeugender MaBhahmen kdnnen Sie
das Risiko einer Ansteckung oder Verbreitung dieser Infektionen deutlich
reduzieren. Hier sind einige Strategien, die Sie in Betracht ziehen sollten:

e Barrieremethoden : Fordern Sie die konsequente und korrekte Verwendung
von Barrieremethoden wie Kondomen oder Kofferdam bei sexuellen
Aktivitaten. Diese Barrieren dienen als Schutzschild gegen die Ubertragung
sexueller Krankheiten.

e RegelmaBige Gesundheitsuntersuchungen : BefUrworten Sie regelmdaBige
Gesundheitsuntersuchungen und Vorsorgeuntersuchungen, um maogliche
Infektionen frGhzeitig zu erkennen. Eine schnelle Diagnose und Behandlung
sind fOr die Bewdltigung und Verhinderung der Ausbreitung sexueller
Krankheiten unerldsslich.

o Safer-Sex-Praktiken : Fordern Sie die Praxis des Safer-Sex, der gegenseitiges
Einvernehmen, offene Kommunikation und das Bewusstsein fur persdnliche
Grenzen beinhaltet. Ermutigen Sie Einzelpersonen, fundierte Entscheidungen
Uber ihre sexuelle Gesundheit und ihr Wohlbefinden zu treffen.

Tipps fur Eltern, Familien und Betreuver

Missverstandnisse und Stigmatisierung angehen : Es ist wichtig, Missverstandnisse
anzusprechen und Stigmatisierung im Zusammenhang mit sexuellen Krankheiten zu
bekdmpfen. Informieren Sie sich und andere Uber die Fakten und rdumen Sie mit
Mythen oder Fehlinformationen auf. Indem Sie Stigmatisierung bek&mpfen und
Verst@ndnis férdern, kbnnen Sie ein unterstUtzendes und einfUhlsames Umfeld for
Menschen mit geistiger Behinderung und sexuellen Erkrankungen schaffen.

Zugang zu Ressourcen : Stellen Sie sicher, dass Sie Zugang zu zuverldssigen
Ressourcen haben, die genaue und aktuelle Informationen zu Sexualkrankheiten
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und Préventionsstrategien liefern. Seridse Websites, Lehrmaterialien und lokale
Gesundheitsdienstleister, die sich auf sexuelle Gesundheit spezialisiert haben,
konnen wertvolle Informations- und UnterstUtzungsquellen sein. Denken Sie daran,
dass offene Kommunikation, Empathie und ein nicht wertender Ansatz
entscheidend sind, wenn Sie mit Menschen mit geistiger Behinderung Uber sexuelle
Krankheiten sprechen. Indem Sie sich mit Wissen und Ressourcen ausstatten,
kdnnen Sie aktiv zur sexuellen Gesundheit und zum Wohlbefinden lhrer Lieben

beitragen.

Ubungen und praktische Aktivitaten

Der Name der | Interaktives Geschichtenerzdhlen

Aktivitat:

Ziel: Kennt Methoden zum Schutz vor sexuellen
Krankheiten

Erwerb: Fordern Sie das Verstandnis und das Bewusstsein fur
Methoden zum Schutz vor sexuellen Krankheiten
durch interaktives Geschichtenerzdhlen.

Verfahren: e Wadhlen Sie ein Bilderbuch aus oder erstellen

Sie eine Geschichte, die sich speziell mit dem
Thema sexuelle Gesundheit und sexueller
Schutz befasst.

e Versammeln Sie die Familienmitglieder,
darunter auch Menschen mit geistiger
Behinderung, wund sitzen Sie in  einer
angenehmen Atmosphdre zusammen.

e Lesen Sie die Geschichte laut vor und
machen Sie Pausen, um an Diskussionen
teilzunehmen und die Teilnahme zu férdern.

¢ Machen Sie an wichtigen Stellen der
Geschichte eine Pause, um Fragen zu stellen
und die Teilnehmer einzuladen, ihre
Gedanken, Gefuhle und persdnlichen
Erfahrungen im Zusammenhang mit dem
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Thema mitzuteilen.

e Besprechen Sie die in der Geschichte
erwdhnten Schutzmethoden und erldutern Sie
inre Bedeutung fUr die Vorbeugung von
Sexualkrankheiten.

e Ermutigen Sie die Teilnehmer, einschlieBlich
Menschen mit geistiger Behinderung, ihr
Verstdndnis zum Ausdruck zu bringen und
Fragen zu stellen.

Der Name der | Personalisierte Sicherheitspldne
Aktivitat:
Ziel: Kennt Methoden zum Schutz vor sexuellen
Krankheiten
Befdhigen Sie Familien, Eltern und Betreuer,
individuelle Sicherheitspldne for Menschen mit
Erwerb: . . .
geistiger Behinderung zu enfwickeln, um deren
sexuelle Gesundheit und Schutz zu férdern.
Verfahren: e Versammeln Sie die Familienmitglieder,

darunter auch Menschen mit geistiger
Behinderung, und sitzen Sie in entspannter
und privater Atmosphdre zusammen.

e ErlGutern Sie das Konzept eines
personalisierten Sicherheitsplans und betonen
Sie dessen Zweck, das Wohlbefinden und den
Schutz aller Beteiligten zu gewdhrleisten.

e FUhren Sie die Teilnehmer durch eine
Diskussion und konzentrieren Sie sich dabei
auf ihre spezifischen Bedurfnisse, Vorlieben
und Grenzen.

e Besprechen Sie potenzielle Risikosituationen
und helfen Sie den Teilnehmern, Strategien zu
finden, um sicher zu bleiben und sich selbst zu
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schutzen.

e Fordern Sie eine offene Kommunikation und
Problemldsung, indem Sie verschiedene
Szenarien durchdenken und geeignete
Antworten priufen.

e FErstellen Sie eine visuelle Darstellung des
Sicherheitsplans, z. B. eine personalisierte
BroschUre oder ein Poster, die als Erinnerung
an die besprochenen Strategien dienen
kann.

e Hd4ngen Sie den fertigen Sicherheitsplan an
einem gut sichtbaren Ort aus, um zu
unterstreichen, wie wichtig es ist, die
Strategien regelmdaBig zu Uben.

Der Name der | Interaktives Brettspiel
Aktivitat:
Kennt Methoden zum Schutz vor sexuellen
Ziel: Krankheiten
Ermoglichen  Sie  eine  unterhaltsame  und
Erwerb: ansprechende Aktivitdt, die Familien, Eltern und
Betreuer Uber Methoden zum Schutz vor sexuellen
Krankheiten aufklart.
Verfahren: Erstellen Sie ein interaktives Brettspiel, das Fragen,

Szenarien und Diskussionen zum Thema
sexuelle Gesundheit und Schutz beinhaltet.
Passen Sie das Spiel an die kognitiven
Fahigkeiten von Personen mit geistiger
Behinderung an und stellen Sie sicher, dass es
inklusiv und zugdanglich ist.

Versammeln Sie die Teilnehmer und erkléren Sie
die Spielregeln. Betonen Sie dabei das Ziel
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des Lernens und Teilens von Wissen.

Lassen Sie die Wurfel rollen oder verwenden Sie
eine andere Methode, um die Bewegungen
der Spieler auf dem Brett zu bestimmen.

Wenn ein Spieler auf einem bestimmten Feld
landet, muss er eine Frage beantworten oder
auf ein Szenario im Zusammenhang mit
sexueller Gesundheit und sexuellem Schutz
reagieren.

Férdern Sie offene Diskussionen unter den
Teilnehmern und ermdglichen Sie ihnen, ihre
Erkenntnisse, Erfahrungen und ihr Wissen
auszutauschen.

Bieten Sie bei Bedarf Anleitung und
ErlGduterungen an und stellen Sie sicher, dass
wdhrend des Spiels genaue Informationen
Ubermittelt werden.

Diese Aktivitaten zielen darauf ab, Familien, Eltern und Betreuer in interaktive und
lehrreiche Erfahrungen im Zusammenhang mit sexueller Gesundheit und sexuellem
Schutz einzubeziehen. Indem Sie alle in den Prozess einbeziehen, auch Menschen
mit geistiger Behinderung, kdnnen Sie ein unterstUtzendes und integratives Umfeld
schaffen, das Verstdndnis, Kommunikation und das Prakfizieren sicherer
Verhaltensweisen fordert.

Untereinheit 4: Kennt Verhitungsmethoden

Ziel dieser Einheit ist es, Eltern, Familien und Angehdrigen von Menschen mit
geistiger Behinderung Wissen Uber verschiedene VerhUtungsmethoden zu
vermitteln. Wenn Sie diese Methoden verstehen, kdnnen Sie fundierte
Entscheidungen treffen und |hre Angehdrigen dabei unterstUtzen, ihre
reproduktive Gesundheit effektiv zu verwalten.
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FOr Menschen mit geistiger Behinderung ist es wichtig, Zugang zu Informationen
Uber VerhUtungsmethoden zu haben. Dieses Wissen kann ihnen helfen,
Entscheidungen Uber ihre sexuelle und reproduktive Gesundheit zu treffen und
ungewollte Schwangerschaften zu verhindern. Als Elternteil, Fomilienmitglied oder
Verwandter spielen Sie eine wichtige Rolle bei der UnterstUtzung und FUhrung der
Kinder in diesem Aspekt ihnres Lebens.

Gangige Verhitungsmethoden:

27 Kondome : Kondome sind eine Barrieremethode, die sowohl von Mdnnern
als auch von Frauen verwendet werden kann. Sie stellen eine physische
Barriere dar, um eine Schwangerschaft zu verhindern und das Risiko sexuell
Ubertragbarer Infektionen (STls) zu verringern. Bringen Sie Menschen mit
geistiger Behinderung bei, wie man Kondome richtig verwendet, und
betonen Sie, wie wichtig sie fur die Verhinderung einer Schwangerschaft
und der Ubertragung sexuell Ubertragbarer Krankheiten sind.

28 Orale Kontrazeptiva: Orale Kontrazeptiva, auch Antibabypillen genannt,
sind hormonelle Medikamente, die taglich eingenommen werden mussen.
Sie wirken, indem sie den Eisprung verhindern und den Zervixschleim
verdicken, um die Spermienbewegung zu hemmen. Besprechen Sie die
Vorteile, moéglichen Nebenwirkungen und die Bedeutung der regelmdaBigen
und verordneten Einnahme dieser Pillen.

29 Intrauterinpessare (IUPs) : IUPs sind kleine, T-formige Gerdate, die von einem
Gesundheitsdienstleister in die Gebdrmutter eingefuhrt werden. Sie dienen
der LangzeitvernUtung und kdénnen entweder hormonell oder nicht
hormonell sein. Erkldren Sie die verschiedenen Arten von Spiralen, ihre
Wirksamkeit und das Verfahren zum Einsetzen.

30 Injizierbare Verhutungsmittel : Injizierbare VernUtungsmittel wie Depo-Provera
sind hormonelle Injektionen, die alle paar Monate von einem medizinischen
Fachpersonal verabreicht werden. Besprechen Sie die Vorteile, mdglichen
Nebenwirkungen und die Wichtigkeit der Einhaltung des empfohlenen
Injektionsplans.

31 Implantate : Implantierbare VerhUtungsmittel sind kleine, flexible StGbchen,
die unter die Haut des Arms eingefUhrt werden. Sie setzen Hormone frei, die
eine Schwangerschaft fur mehrere Jahre verhindern. Informieren Sie sich
Uber die Vorteile, mdgliche Nebenwirkungen und das Verfahren zum
Einsetzen und Entfernen von Implantaten.
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Vorschlage fur Eltern, Familienmitglieder und Betreuver

Offene Kommunikation und Entscheidungsfindung : Foérdern Sie eine offene und
ehrliche Kommunikation mit Menschen mit geistiger Behinderung Uber
VerhUtungsmethoden. Schaffen Sie ein Umfeld, in dem sie sich wohl fUhlen, wenn
sie ihre BedUrfnisse und Vorlieben im Bereich der reproduktiven Gesundheit
besprechen. UnterstUtzen Sie sie dabei, Entscheidungen zu treffen, die ihren
Werten, Zielen und persdnlichen Umstdnden entsprechen.

Beratung von medizinischem Fachpersonal: Es ist wichtig, medizinisches
Fachpersonal in Diskussionen Uber VerhUtungsmethoden einzubeziehen. Sie
kbnnen genaue und maBgeschneiderte Informationen basierend auf den
spezifischen BedUrfnissen und der Krankengeschichte des Einzelnen bereitstellen.
Ermutigen  Sie Menschen mit  geistiger Behinderung, Termine  mit
Gesundheitsdienstleistern zu vereinbaren, die auf sexuelle und reproduktive
Gesundheit spezialisiert sind.

Respektierung von Avutonomie und Einwiligung : Bei der Erdrterung von
VerhUtungsmethoden ist es von entscheidender Bedeutung, die Autonomie und
Rechte von Menschen mit geistiger Behinderung zu respektieren. Stellen Sie sicher,
dass alle Entscheidungen bezuglich ihrer reprodukfiven Gesundheit auf ihrer
informierten Zustimmung und ihrem Verstdndnis basieren. UnterstUtzen Sie sie beim
Zugang zu geeigneten Gesundheitsdiensten und setzen Sie sich fUr ihr Recht auf
umfassende und respektvolle Pflege ein.

Zugang zu Ressourcen : Stellen Sie sicher, dass Sie Zugang zu zuverl@ssigen
Ressourcen wie Lehrmaterialien, Websites und Gesundheitsdienstleistern haben,
die auf reproduktive Gesundheit spezialisiert sind. Diese Ressourcen kdnnen
genaue und aktuelle Informationen Gber VerhUtungsmethoden, ihre Wirksamkeit
und mdégliche Nebenwirkungen liefern.

Denken Sie daran, die Informationen und Diskussionen auf die kognitiven
Fahigkeiten und den Entwicklungsstand der Menschen mit geistiger Behinderung
abzustimmen. Bieten Sie wdhrend des gesamten Prozesses des Verstehens und
Erkundens von VerhUtungsmethoden UnterstUtzung, Ermutigung und Anleitung und
legen Sie dabei stets Wert auf ihr Wohlbefinden und inre Autonomie.

Ubungen - Praktische Aktivitaten
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Der Name
Akdtivitat:

der

Erstellung visueller Hilfsmittel

Ziel:

Kennt VerhUtungsmethoden

Erwerb:

Verbessern Sie das Verstdndnis verschiedener
Verhutungsmethoden durch eine kreative visuelle
Aktivitart.

Verfahren:

Sammeln Sie Kunstutensilien wie Papier, Marker,
Bunftstifte und Aufkleber.

Teilen Sie sich in kleine Gruppen auf, die jeweils
aus einem Familienmitglied oder Betreuer und
einer Person mit geistiger Behinderung
bestehen.

Weisen Sie jeder Gruppe eine bestimmte
VerhUtungsmethode zu, auf die sie sich
konzentrieren soll (z. B. Kondome, orale
Kontrazeptiva, Spiralen).

Weisen Sie die Gruppen an, eine visuelle Hilfe zu
erstellen, die die ihnen zugewiesene Methode
darstellt und wichtige Informationen wie
deren Verwendung, ihre Wirksamkeit und alle
wichtigen Uberlegungen enthdilt.

Fordern Sie Kreativitdt und Engagement beim
Entwerfen der visuellen Hilfsmittel.

Sobald die visuellen Hilfsmittel fertig sind, lassen
Sie jede Gruppe ihre Kreation vorstellen und
die wichtigsten Punkte der dargestellten
Verhutungsmethode erklaren.

Ermoglichen Sie eine Diskussion und ermdglichen
Sie anderen Teilnehmern, Fragen zu stellen
und ihre Gedanken zu den einzelnen
Methoden auszutauschen.

Der Name

der

Rollenspielszenarien
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Akdtivitat:

Ziel:

Kennt VerhUtungsmethoden

Erwerb:

Verbessern Sie die Kommunikationsf@higkeiten und
Entscheidungsfindung im  Zusammenhang  mit
Verhutungsmethoden durch interaktives Rollenspiel.

Verfahren:

Bereiten Sie eine Liste mit Szenarien im
Zusammenhang mit der
Entscheidungsfindung zur
EmpfangnisverhUtung  vor, z. B. die
Besprechung von VerhiUtungsoptionen mit
einem Gesundheitsdienstleister oder das
Gesprdach Uber Vorlieben mit einem Partner.

Bilden Sie Teilnehmerpaare, wobei einer die Rolle
der Person mit geistiger Behinderung und der
andere die Rolle eines Familienmitglieds oder
Betreuers Ubernimmt.

Stellen Sie jedem Paar ein Szenario zur VerflGgung
und geben Sie ihnen Zeit, sich auf ihr
Rollenspiel vorzubereiten.

Ermutigen Sie die Teilnehmer, das Szenario
durchzuspielen, und konzentrieren Sie sich
dabei auf effektive Kommunikation, aktives
Zuhdren und Respekt for persdnliche
Entscheidungen.

Moderieren Sie nach jedem Rollenspiel eine
Gruppendiskussion, in der die Teilnehmer ihre
Erfahrungen, Herausforderungen und
Strategien fOr den Umgang mit dhnlichen
Situationen austauschen kénnen.

Bieten Sie Anleitung und geben Sie Feedback zu
effektiven  Kommunikationstechniken und
Entscheidungsfahigkeiten.
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Der Name
Akdtivitat:

der

Informationsaustausch

Ziel:

Kennt VerhUtungsmethoden

Erwerb:

Schaffen Sie einen sicheren und unterstUtzenden
Raum fUr den Austausch von Informationen und
Erfahrungen im Zusammenhang mit
VerhUtungsmethoden.

Verfahren:

Versammeln Sie die Teilnehmer in einem Kreis
und schaffen Sie ein respektvolles und nicht
wertendes Umfeld.

Teilen Sie zundchst allgemeine Informationen
Uber verschiedene VerhUtungsmethoden, ihre
Wirksamkeit und mégliche Uberlegungen mit.

Ermutigen Sie jeden Teilnehmer, sein Wissen,
seine Erfahrungen  oder  Fragen  zu
VerhUtungsmethoden mitzuteilen.

Regen Sie eine Diskussion an, indem Sie offene
Fragen stellen, z. B. ,,Was wissen Sie bereits
Uber VerhUtungsmethoden2” oder ,Hat
jemand Erfahrung mit einer bestimmten
Methode?2“

Ermutigen Sie die Teilnehmer, ihre Gedanken,
Sorgen und personlichen Geschichten im
Zusammenhang mit der Geburtenkontrolle
mitzuteilen.

Bieten Sie bei Bedarf zusatzliche Informationen
und Ressourcen an und gehen Sie auf
etwaige Missverst@ndnisse oder Mythen ein.

Fassen Sie die besprochenen Kernpunkte
zusammen und geben Sie den Teilnehmern
die Moglichkeit, weitere Fragen zu stellen
oder sich um Kldrung zu bemuUhen.
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Denken Sie daran, die Aktivitdten an die kognitiven Fdhigkeiten und den
Entwicklungsstand der Menschen mit geistiger Behinderung anzupassen. Sorgen
Sie fur eine unterstUtzende und integrative Atmosphdre, in der sich alle Teiinehmer
wohl fUhlen und ihre Gedanken und Erfahrungen teilen kdnnen.

Untereinheit 5: Kennt Safer Sex

Ziel dieser Einheit ist es, Elfern, Familien und Angehdrigen von Menschen mit
geistiger Behinderung Wissen Uber sichere Sexpraktiken zu vermitteln. Das
Verstdndnis von Safer Sex ist entscheidend fUr die Fdrderung gesunder
Beziehungen, die Verhinderung ungewollter Schwangerschaften und die
Verringerung des Risikos sexuell Ubertragbarer Infektionen (STls).

Es ist wichtig, Menschen mit geistiger Behinderung Uber sichere Sexpraktiken
aufzukldren, um sie in die Lage zu versetzen, fundierte Entscheidungen zu treffen
und gesunde Beziehungen einzugehen. Als Elternteil, Familienmitglied oder
Verwandter spielen Sie eine wichtige Rolle bei der Beratung und UnterstUtzung in
diesem Aspekt ihres Lebens.

Safer Sex verstehen:

e Definition : ErklGren Sie das Konzept von Safer Sex und betonen Sie, wie
wichtig es ist, sexuelle AktivitGten auf einvernehmliche, respektvolle und
verantwortungsvolle Weise auszuUben. Betonen Sie, dass es bei Safer Sex
darum geht, VorsichtsmaBnahmen zu  treffen, um  ungewollte
Schwangerschaften zu verhindern und sich vor sexuell Ubertragbaren
Krankheiten zu schutzen.
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Kommunikation : Betonen Sie die Bedeutung einer offenen und ehrlichen
Kommunikation mit Partnern Uber sexuelle Gesundheit, Winsche, Grenzen
und Erwartungen. Ermutigen Sie Menschen mit geistiger Behinderung, ihre
BedUrfnisse und Sorgen auszudricken und aktiv zuzuhdéren und auch die
Grenzen ihres Partners zu respektieren.

Einwilligung : Besprechen Sie, wie wichtig es ist, bei sexuellen AktivitGten die
Einwilligung einzuholen und zu erteilen. ErklGren Sie, was Einwilligung
bedeutet, und betonen Sie, dass sie wdhrend jeder sexuellen Begegnung
freiwillig, enthusiastisch und andauernd gegeben werden muss. Bringen Sie
Menschen mit geistiger Behinderung bei, persdnliche Grenzen zu erkennen
und zu respektieren und eine ausdrickliche Zustimmung einzuholen, bevor
sie sich an sexuellen AktivitGten beteiligen.

Empfangnisverhitung : Informieren Sie sich Uber verschiedene
VerhUtungsmethoden  wie  Kondome, orale Kontrazeptiva  und
Intrauterinpessare  (IUPs).  Besprechen Sie die Bedeutung der

EmpfangnisverhUtung zur Verhinderung ungewollter Schwangerschaften
und zum Schutz vor sexuell Ubertragbaren Krankheiten. Heben Sie die
Verfugbarkeit dieser Methoden hervor und wie wichtig es ist, sich an
medizinisches Fachpersonal zu wenden, um Beratung und Unterstitzung bei
der Auswahl der am besten geeigneten Option zu erhalten.

STI-Pravention : Informieren Sie Menschen mit geistiger Behinderung darUGber,
wie wichtig es ist, Safer Sex zu praktizieren, um die Ubertragung von STis zu
verhindern. ErklGren Sie, wie sexuell Ubertragbare Krankheiten durch sexuelle
Akfivitgten UObertragen werden kdnnen, und besprechen Sie die
Verwendung von Barrieren wie Kondomen, um das Infektionsrisiko zu
verringern. Betonen Sie die Bedeutung regelmdBiger STl-Tests und der Suche
nach angemessener medizinischer Versorgung, falls erforderlich.

Forderung gesunder Beziehungen:

Grenzen : Informieren Sie Menschen mit geistiger Behinderung Uber
persdnliche Grenzen und die Wichtigkeit, sowohl ihre eigenen Grenzen als
auch die ihrer Partner zu respektieren. Besprechen Sie die Notwendigkeit, in
Beziehungen zu kommunizieren und Grenzen zu setzen, um gegenseitigen
Respekt und Zustimmung zu gewdhrleisten.

Emotionales Wohlbefinden : Heben Sie die Bedeutung des emotionalen
Wohlbefindens in sexuellen Beziehungen hervor. Besprechen Sie, wie wichtig
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es ist, Emotionen zu verstehen und zu bewdltigen, Anzeichen ungesunder
Beziehungen zu erkennen und bei Bedarf UnterstUtzung zu suchen.

e Ressourcen : Stellen Sie Informationen zu Ressourcen bereit, die Menschen
mit geistiger Behinderung zur VerflUgung stehen, um mehr Uber Safer Sex zu
erfahren, einschlieBlich BUchern, Websites und Gesundheitsdienstleistern, die
auf sexuelle Gesundheit und Beziehungen spezialisiert sind.

Fordern Sie den kontinuierlichen Dialog und schaffen Sie einen sicheren Raum for
Menschen mit geistiger Behinderung, um Fragen zu stellen, Bedenken zu duBern
und Erfahrungen auszutauschen. Betonen Sie, wie wichtig bedingungslose
UnterstGtzung, Verst@ndnis und die Bereitstellung genauer Informationen sind,
damit sie fundierte Entfscheidungen freffen und sichere und gesunde
Sexualpraktiken austben kdnnen.

Ubungen - Praktische Aktivitaten
Der Name der | Interaktives Safer-Sex-Quiz

Akdtivitat:

Kennt sich mit Safer Sex aus
Ziel:

Verbessern Sie Ihr Wissen und Verstdndnis Uber
Erwerb: Safer-Sex-Praktiken durch ein interaktives Quiz.
Verfahren: Bereiten Sie eine Reihe von Fragen zu Safer-Sex-

Praktiken vor, z. B. VerhUtungsmethoden, STI-
Pravention, Einwilligung und Kommunikation.

Teilen Sie die Teilnehmer in kleine Teams auf, die
jeweils aus einem Familienmitglied oder
Betreuer und einer Person mit geistiger
Behinderung bestehen.

PrGsentieren Sie den Teams die Quizfragen
einzeln, damit sie Zeit haben, ihre Antworten
zu diskutieren und auszuwdhlen.

Gehen Sie nach jeder Frage die richtige Antwort
durch und geben Sie eine Erkldrung, um das
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Verstandnis sicherzustellen.

Fordern Sie die Diskussion und Ausarbeitung
jedes Themas und ermdglichen Sie den
Teilnehmern, ihre Gedanken, Erfahrungen und
etwaige zusatzliche Informationen
auszutauschen.

Behalten Sie die Ergebnisse im Auge, um es
unterhaltsam und spannend zu gestalten, und
bieten Sie dem Gewinnerteam kleine Preise
oder Belohnungen an.

Der Name der | Rollenspielszenarien

Aktivitat:

Ziel: Kennt sich mit Safer Sex aus

Erwerb: Entwickeln Sie Kommunikations- und
Entscheidungsfdhigkeiten im Zusammenhang mit
Safer Sex durch interaktives Rollenspiel.

Verfahren: Bereiten Sie eine Liste mit Szenarien im

Zusammenhang mit Safer Sex vor, z. B. das
Besprechen von Grenzen, die Verwendung
von VerhUtungsmitteln oder die
Auseinandersetzung mit der Einwilligung.

Bilden Sie Teilnehmerpaare, wobei einer die Rolle
der Person mit geistiger Behinderung und der
andere die Rolle eines Familienmitglieds oder
Betreuers Ubernimmt.

Stellen Sie jedem Paar ein Szenario zur Verflgung
und geben Sie ihnen Zeit, sich auf ihr
Rollenspiel vorzubereiten.

Ermutigen Sie die Teilnehmer, das Szenario
durchzuspielen, wobei der Schwerpunkt auf
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effektiver Kommunikation, dem Respektieren
von Grenzen und dem Nachweis von
Kenntnissen Gber Safer-Sex-Praktiken liegt.

Moderieren Sie nach jedem Rollenspiel eine
Gruppendiskussion, in der die Teilnehmer ihre
Erfahrungen, Herausforderungen und
Strategien fUr den Umgang mit &hnlichen
Situationen austauschen kénnen.

Bieten Sie Beratung und Feedback zu effektiven
Kommunikationstechniken, Einwiligung und
Entscheidungsfahigkeiten.

Der Name
Aktivitat:

der

Erstellen eines Safe-Sex-Ressourcenleitfadens

Ziel:

Kennt sich mit Safer Sex aus

Erwerb:

Erstellen Sie gemeinsam einen Ressourcenleitfaden
zu sicheren Sexpraktiken, der auf Menschen mit
geistiger Behinderung zugeschnitten ist.

Verfahren:

Teilen Sie die Teilnehmer in kleine Gruppen ein
und achten Sie darauf, dass in jeder Gruppe
eine Mischung aus Familienmitgliedern,
Betreuern und Personen mit geistiger
Behinderung vorhanden ist.

Weisen Sie jeder Gruppe ein spezifisches Thema
im Zusammenhang mit Safer-Sex-Praktiken zu,
z. B. VerhUtungsmethoden, STI-Pravention,
Einwiligung oder Kommunikation.

Weisen Sie jede Gruppe an, Informationen zu
ihrem zugewiesenen Thema aus zuverldssigen
Quellen zu recherchieren und zu sammeln.

Stellen Sie jeder Gruppe Kunstmaterialien wie
Plokatwdnde, Marker und Aufkleber zur
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Verflgung, um einen optisch ansprechenden
RessourcenfUhrer zu erstellen.

Ermutigen Sie die Gruppen, ihre Ergebnisse zu
prasentieren und informative Poster oder
Broschuren zu erstellen, die wichtige Punkte,
Tipps und leicht zugdngliche Bilder enthalten.

Sobald Sie fertig sind, stellen Sie die
Ressourcenleitfdden jeder Gruppe in einem
umfassenden Leitfaden oder einer Online-
Ressource zusammen.

Teilen Sie den Leitfaden mit allen Teilnehmern
und besprechen Sie, wie er zur Unterstitzung
laufender Diskussionen und zum Erlernen von
Safer-Sex-Praktiken genutzt werden kann.

Denken Sie daran, die Aktivitdten an die kognitiven Fdhigkeiten und den
Entwicklungsstand der Menschen mit geistiger Behinderung anzupassen. Schaffen
Sie ein unterstUtzendes und integratives Umfeld, in dem sich alle Teilnehmer wohl
fOhlen, ihre Gedanken und Erfahrungen auszutauschen.
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Zusammenfassung des Moduls

Ziel dieses Moduls ist es, Familien ein umfassendes VerstGndnis sexueller
Verhaltensweisen im Zusammenhang mit geistiger Behinderung zu vermitteln und
gleichzeitig die Bedeutung der Férderung von Autonomie, Wohlbefinden und
Sicherheit hervorzuheben.

In der Gesellschaft besteht hdufig die Tendenz, die sexuelle Entwicklung und die
sexuellen WUnsche von Menschen mit geistiger Behinderung zu Ubersehen oder zu
unterschdtzen. Es ist jedoch von entscheidender Bedeutung zu erkennen, dass
Menschen mit Behinderungen sexuelle Wesen sind, die Respekt, Verstdndnis und
UnterstUtzung verdienen. Indem wir die sexuellen Aspekte ihres Lebens anerkennen
und ansprechen, kédnnen wir ein positives und integratives Umfeld schaffen, das
ihre Rechte auf Selbstdarstellung, persénliche Grenzen und erflllende
Beziehungen berUcksichtigt.

Es ist wichtig, die Komplexitat sexuellen Verhaltens im Zusammenhang mit geistiger
Behinderung zu verstehen. Menschen mit geistiger Behinderung stehen
moglicherweise vor besonderen Herausforderungen, wenn es darum geht,
Beziehungen, Zustimmung und persdnliche Grenzen zu verstehen und zu
bewdltigen. DarUber hinaus sind sie mdglicherweise anfdlliger fir Ausbeutung,
Manipulation oder Missbrauch, da es schwierig ist, Schadensfdlle zu erkennen und
zu melden. Daher ist es fUr Familien von entscheidender Bedeutung, sich mit
Wissen, Werkzeugen und Strategien auszustatten, um ihre Angehorigen effektiv zu
unterstUtzen.

Dieses Modul soll Familien einen umfassenden und praktischen Leitfaden zum
Verstandnis und Umgang mit verschiedenen Aspekten sexuellen Verhaltens bieten.
Es betont die Bedeutung offener Kommunikation, Zustimmung und der Férderung
gesunder Beziehungen fUr Menschen mit geistiger Behinderung. Familien erwerben
die notwendigen Fahigkeiten, um ein sicheres und integratives Umfeld zu schaffen,
das das sexuelle Wohlbefinden, die Autonomie und die Sicherheit ihrer Lieben
fordert.
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Ziele

Am Ende dieses Moduls werden die Teilnehmer in der Lage sein:

1. Das Bewusstsein und Verst@ndnis der Familien fUr die sexuellen Bedurfnisse und
Verhaltensweisen von Menschen mit Behinderungen stérken. Dieses Ziel zielt darauf
ab, ein umfassendes Verstdndnis daflr zu foérdern, dass Menschen mit
Behinderungen naturliche sexuelle Winsche haben und dabei unterstitzt werden
sollten, ihre Sexualitdt auf sichere und angemessene Weise zu erkunden und
auszudrucken.

2. Familien mit Wissen und Fdhigkeiten ausstatten, um ihre Angehdrigen
anzusprechen und sie dabei zu unterstUtzen, verschiedene Aspekte sexuellen
Verhaltens zu verstehen und zu bewdltigen. Dieses Ziel konzentriert sich darauf,
Familien mit altersgerechten Informationen, Anleitungen und Ressourcen
auszustatten, um offene und respektvolle Diskussionen Uber Themen wie
Masturbation, sexuelle Beldstigung, Fortpflanzung, Schutz und Hilfesuche zu
ermdglichen.

3. Das Versténdnis der Familien fUr die besonderen Herausforderungen stérken, mit
denen Menschen mit Behinderungen innerhalb der LGBTQIA+-Gemeinschaft
konfrontiert sind. Dieses Ziel férdert Inklusivitédt und Sensibilitdt, indem es Familien
Wissen Uber sexuelle Orientierung, Geschlechtsidentitdt und die Intersektionalitat
von Behinderungen innerhalb der LGBTQIA+-Community vermittelt.

4. Statten Sie Familien mit Strategien und Instrumenten aus, um Fdlle von sexuellem
Missbrauch und Ausbeutung zu verhindern und zu bek&mpfen. Dieses Ziel zielt
darauf ab, Familien in die Lage zu versetzen, Anzeichen von Missbrauch zu
erkennen, persdnliche Grenzen zu vermitteln, gesunde Beziehungen zu férdern und
Anleitungen fUr die Suche nach angemessener Hilfe und UnterstUtzung zu geben.

5. Fordern Sie Bewadltigungsstrategien fur emotionalen, kdrperlichen und sexuellen

Missbrauch. Dieses Ziel konzentriert sich darauf, Familien Ressourcen und Techniken
zur Verfugung zu stellen, um Menschen mit Behinderungen bei der Bewdltigung
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der emotionalen und physischen Folgen von Missbrauch zu helfen und Heilung,
Widerstandsfdhigkeit und allgemeines Wohlbefinden zu fordern.

6. Stereotypen in Bezug auf Sexualitdt und Behinderungen innerhalbb der Familie
und der breiteren Gemeinschaft hinterfragen und ansprechen. Dieses Ziel zielt
darauf ab, ein integrativeres und akzeptierenderes Umfeld zu férdern, indem
Familien ermutigt werden, sich mit Vorurteilen, MissverstGndnissen und
Stigmatisierung im Zusammenhang mit dem sexuellen Verhalten und den
BedUrfnissen von Menschen mit Behinderungen auseinanderzusetzen.

Durch das Erreichen dieser Ziele befdhigt das Modul ,Sexuelles Verhalten* Familien
dazu, ein sicheres, unterstUtzendes und integratives Umfeld zu schaffen, das das
sexuelle Wohlbefinden, die Autonomie und die Sicherheit von Menschen mit
Behinderungen férdert. Es vermittelt Familien das Wissen und die Fahigkeiten, die
sie bendtigen, um sich mit sensiblen Themen auseinanderzusetzen, gesunde
Einstellungen zu féordern und offene Kommunikationskandle zum Thema Sexualitat
innerhalb der Familieneinheit einzurichten.

Lernuntereinheiten

Untereinheit 1 Kennt sich mit Masturbation aus

Untereinheit 2 Kennt sexuelle Beldstigung

Untereinheit 3 Kennt Fortpflanzung

Untereinheit 4 Kennt Schutz und bittet um Hilfe

Untereinheitb LGBTQIA+-Gemeinschaft und
Behinderungen

Untereinheité Wege finden, mit emotionalem,
korperlichem und sexuellem Missbrauch
umzugehen

Untereinheit7 Stereotypen — Bewdltigungsaktivitat
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Untereinheit 1: Kennt Masturbation

Masturbation ist ein Thema, Uber das im Alltag nicht oft gesprochen wird,
geschweige denn offen mit Menschen mit Lernschwierigkeiten und Autisten. Wenn
darauf Bezug genommen wird, liegt es oft an Schwierigkeiten im Zusammenhang
mit der Art und Weise, wie eine Person masturbiert. Masturbation ist ein normaler
Teil einer gesunden Sexualitdt. Man sollte bedenken, dass die primdre sexuelle
Beziehung, die Menschen mit Behinderungen haben, die Beziehung zu sich selbst
ist. Deshalb ist es so wichtig, Masturbation zu verstehen, zu lehren und
Informationen darUber bereitzustellen. Aufkldrung Uber sexuelle Gesundheit kann
eine entscheidende Rolle dabei spielen, jungen Menschen mit Behinderungen den
Ubergang ins Erwachsenenalter zu erleichtern. Eltern k&nnen eine entscheidende
Rolle dabei spielen, den Bildungsbedarf von Kindern mit Behinderungen zu
decken, fUhlen sich jedoch oft schlecht auf dieses Thema vorbereitet oder stellen
ihre eigenen Fahigkeiten im Umgang mit verschiedenen Themen rund um die
Sexualitdt in Frage. Eine Behinderung verhindert nicht die sexuelle Reife einer
Person und fGhrt auch nicht zu einem Mangel an sexuellen Winschen, GefUhlen
und Bedurfnissen. Wie bei jedem Einzelnen wird das richtige Wissen, die richtige
UnterstUtzung und die richtigen Grenzen dazu beitragen, dass Menschen mit
Lernbehinderungen und/oder Autisten solche Aktivitdten auf gesunde, sichere und
glUckliche Weise ausiben kdnnen. Diese UnterstUtzung sollte durch entsprechende
Sexualschulung erfolgen.

Die entscheidende Verantwortung liegt bei den Eltern, den Jugendlichen mit
geistiger Behinderung die Moglichkeit zu geben, ihre Sexualitdt zu erleben und
ihnen Orientierung zu geben. Aus diesem Grund ist der Informationsstand zur
Sexualitdt und die Genauigkeit der Eltern bei Jugendlichen mit geistiger
Behinderung dauBerst wichtig. DarUber hinaus kdnnten moralische und ethische
Werte auch dazu beitragen, dass Eltern Angst haben, wenn sie mit ihren Kindern
Uber Sexualitdt sprechen. Sexualerziehung hilft dem Einzelnen, seine koérperliche,
emotionale und sexuelle Entwicklung zu verstehen, ein positives Selbstbild zu
entwickeln, ein positives Verhalten gegenUber der menschlichen Sexualitét zu
entwickeln und seine moralischen Werte aufrechtzuerhalten.

Haufige Probleme im Zusammenhang mit unangemessenem Sexualverhalten sind:
unangemessene BerUhrungen anderer, UbermdaBiges Masturbieren, Masturbieren
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in der Offentlichkeit, gefdhrliche Formen der Masturbation, Masturbation, die nicht
Zu einem Hohepunkt fuhrt, der die Frustration steigert, &ffentliche Nacktheit,
Diskussion unangemessener Themen zu unangemessenen Zeiten und ein Mangel
an sexuellem Verhalten Wissen darUber, wie man mit sexuellen GefUhlen und
Trieben umgeht. Viele Menschen mit ASD halten sich gut an Regeln und verstehen
diese Art von Grenzen. Stellen Sie sicher, dass auch jeder, der mit diesem Kind
arbeitet, die festgelegten Regeln kennt. Sie kdnnen das ,,Warum* hinter der Regel
lehren, wenn sich das Kind auf einem héheren sozial-kognitiven Niveau befindet.
BerUcksichtigen Sie beim Unterrichten von Konzepten die kognitive Ebene. Versteht
die Person abstrakte Konzepte? Kdnnen sie das, was sie in Buchern gelernt haben,
im wirklichen Leben anwenden? Uberlegen Sie, wie die Person am besten lernt: mit
Computern, durch visuelle Darstellungen, Lesen, Videomodellierung usw.

Machen Sie etwas Detektivarbeit, wenn Masturbation ein Problem darstellt. Wenn
es in der Schule oder am Arbeitsplatz versucht wird, geschieht es, um einer
Aufgabe auszuweichen oder um Aufmerksamkeit zu erregene Erkennen Sie, wann
es passiert, und prufen Sie, ob es im Kontext einer anderen Aktivitat auftritt. Bringen
Sie die Regeln rund um die Masturbation bei und verstarken Sie das Verhalten, das
Sie wollen, anstatt zu masturbieren, wenn es nicht angemessen ist.

Aktivitaten zur Aufklarung /Lehre zum Thema Masturbation. Zu den allgemeinen
Arbeiten zum Thema Masturbation konnte das Unterrichten von Folgendem
gehoren:

1. Masturbation ist gut : Dies kann durch das Zeigen von Bildern/Videos erfolgen,
um den Menschen zu helfen, die Normalitat der Masturbation zu verstehen.

2. Private Orte zum Masturbieren : Identifizieren Sie private und &ffentliche Orte.
FOr manche Menschen bedeutet dies, dass sie sofort reagieren mussen, wenn
sie versuchen, in der Offentlichkeit zu masturbieren, indem sie sie zu diesem
Zeitpunkt an einen privaten Ort bringen

3. Wie man masturbiert : FOr Menschen mit eingeschrdnkter Kommunikation
musste jeder Technikunterricht sehr intim sein, zum Beispiel die FUhrung ihrer
Hande. Dies sollte niemals ohne eine umfassende Beratung erfolgen. Es kommt
AuBerst selten vor, aber es kann sein, dass es einen Grund dafir gibft,
insbesondere wenn die Person sich selbst kdrperlich verletzt oder sehr
verzweifelt wirkt.
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Untereinheit 2: Sexuelle Belastigung kennen

Da wir wissen, dass 30 bis 50 % des sexuellen Missbrauchs von Kindern von dlteren
Kindern oder Jugendlichen begangen werden, ist es fUr Fachkréafte, die mit
Jugendlichen arbeiten, wichtig, sexuelle Verhaltensprobleme erkennen und
angehen zu kdnnen. Doch wenn wir mit sexuellen Verhaltensproblemen der Kinder
konfrontiert werden, mit denen wir arbeiten, verspuren wir mdglicherweise Angst,
Ekel oder wissen nicht, wie wir den Jugendlichen und ihren Familien helfen konnen.
Was zu lhrer Verwirrung oder Ihrem GefUhl der Uberforderung beitragen kann, ist
die Tatsache, dass einige der Handlungen der Jugendlichen, mit denen Sie
zusammenarbeiten, maoglicherweise gegen das Gesetz verstoBen und dies
bedeutet, dass Sie sich an die Strafverfolgungsbehdrden wenden mussen. Aber es
gibt noch so viel mehr, was Sie darUber hinaus tun kdnnen, was letztendlich den
Jugendlichen, ihren Familien und der Gemeinschaft um Sie alle hilft. Es ist wichtig
zu verstehen, wie eine gesunde sexuelle Entwicklung bei heranwachsenden
Kindern aussieht. Die sexuelle Entwicklung von Kindern wird von ihrer Umgebung,
ihren Erfahrungen und dem, was sie sehen, geprdagt. Es ist heute wahrscheinlicher,
dass Kinder in jungerem Alter sexuelle Bilder und Videos sehen oder darauf stoBen,
als es ihre Eltern getan hatten. Dies kann durch Filme, Musikvideos oder online
erfolgen, einschlieBlich Pornografie.

Jedes Kind ist anders und kann sich in etwas unterschiedlichem Alter for
Beziehungen, Sex und Sexualitdt interessieren. Doch wenn Kinder dlter werden,
verdndert sich die Art und Weise, wie sie ihre sexuellen Gefuhle ausdricken. FOr
Teenager ist es ganz natUrlich, beispielsweise Interesse an Sex und Beziehungen zu
zeigen, und fUr Kinder ist es ganz naturlich, neugierig auf die Verdnderungen zu
sein, die wdhrend der Pubertat passieren.

Viele sexuelle Verhaltensweisen, die Kinder und Jugendliche im Laufe ihres
Erwachsenwerdens zeigen, sind normal und gesund, solange sie anderen oder
den Kindern selbst keinen Schaden zufugen.

Wenn Sie sich Sorgen uber das Sexualverhalten eines Kindes machen
FUr Eltern kann es sehr schwierig sein, zu erkennen, wann das Sexualverhalten ihres

Kindes unangemessen oder schadlich wird. Es kann sein, dass Sie sich aufgrund der
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Kommentare l|hres Kindes Sorgen Uber das sexuelle Verhalten eines Kindes
machen, oder dass Sie sexudlisiertes Verhalten zwischen lhrem Kind und einem
Freund oder Gleichaltrigen bemerken. Manchmal kénnen Kinder und Jugendliche
ein for ihr Alter unangemessenes Sexualverhalten entwickeln . Das
Erwachsenwerden und Verdnderungen wie die Pubertdt kbnnen schwierig und fur
Teenager eine emotionale Zeit sein. Manche Kinder machen maoglicherweise
ungeschickte Versuche sexuellen Verhaltens, die andere verdrgern, und sie
verstehen moglicherweise nicht, was angemessen ist und was nicht.

ZU den Anzeichen dafir, dass das Sexualverhalten eines Kindes ungesund oder
unangemessen sein konnte, gehodren:

e sexuelles Verhalten zeigen, das fUr ihr Alter unangemessen ist.

e Sexualverhalten, das zu einer zwanghaften Gewohnheit wird oder héufig
vorkommt.

e Verhalten mit Gewalt, Aggression oder Druck auf andere.

e sich auf ein Verhalten einzulassen, das andere beteiligte Kinder verargert.

e sexuelles Interesse an Erwachsenen oder Kindern, deren Alter sich stark von
ihrem eigenen unterscheidet.

e wenn es ihre Schularbeit, ihre Beziehungen oder ihr soziales Leben
beeintréchtigt.

¢ Verwendung von Pornografie oder das Versenden anstdBiger Bilder online,
insbesondere ohne die Zustimmung einer anderen Person.

e jedes sexuelle Verhalten, das fUr sie selbst oder andere schadlich ist.

wenn lhr Kind von einem anderen Kind sexuell missbraucht wurde.

Manchmal erkennen Kinder , die sexuellen Missbrauch durch andere Kinder erlebt

haben, nicht, was ihnen widerfahren ist, oder wissen nicht, dass es falsch ist, selbst

wenn sie sich dadurch unglucklich oder unsicher fuhlen.

ZuU den Grunden, warum es Kindern schwerfdllt, sexuellen Missbrauch zu erkennen
oder darUber zu sprechen, gehdren:

e Ich bin mir nicht sicher, ob sie einer sexuellen Aktivitat zugestimmt oder
zugestimmt haben.

e Sich schuldig fUhlen wegen dem, was passiert ist, oder als ob sie irgendwie
schuld waren.
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e Das Kind, das den Missbrauch begangen hat, war ein Freund oder Partner.

¢ Sie hatten Alkohol getrunken oder Sexting betrieben.

¢ Sie haben Angst, nicht ernst genommen zu werden.

¢ Sie haben Angst davor, was der andere junge Mensch tun wird, wenn er sich
zu Wort meldet.

So unterstUtzen Sie Ihr Kind

Herauszufinden, dass lhr Kind von einem anderen Kind sexuell missbraucht wurde,
kann belastend und sehr schwer zu verkraften sein. Wenn lhrem Kind so etwas
passiert ist, ist es wirklich wichtig, ihm die Hilfe und UnterstUtzung zu geben, die es
braucht.

Als Eltern kbnnen Sie 