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Schutz der Kindheit

In der Internationalen Vereinigung der Waldorfkindergirten wichst die Sorge
iiber die Not der Kinder heute — in Eurcpa und anderswo, Die Berichte der
Miigliedsldnder zeigen einen steigenden Trend zu inteliektueller Frihforderung,
zu Verwendung von Computern im Kindergarten, zu sinkendem Einschulungs-
alter usw. Wir meinen, daB es noch moglich ist, diesen Trends entgegenzuwirken,
bevor sie ein fester Bestandieil unseres Lebens werden, aber die Aufgabe ist
enorm und kann von einer Organisation allein gar nicht peleistet werden. Wiirden
sich eine Anzahl anihroposophischer Institutionen zusammenschlieBen und dann
gleichgesinnte Perstinlichkeiten und Gruppen auBerhalb anthroposophischer
Kreise suchen, kinnte viel erreicht werden.

Betrachten Sie bitte dieses Schreiben als Arbeitspapier eines Prozesses, in dem
Ihre Kenntnisse und Verschldge dankbar entgegengenommen werden. Schreiben
Sie bitte an die

Internationale Vereinigung der Waldorfkindergirien e.V.
z.Hd. Jiirgen Flinspach

HeubergstraBe 11, D-70188 Stuttgart / Deutschland

Tel.: 0049/711/92 57 40 Fax.: 0049/711/92 57 47

Wenn wir die beutigen Kinder anschauen, sehen wir das Bild einer wachsenden
Zahl von Krankheiten mit schwerwiegenden Folgen fiir die ganze Menschheit.
Einerseits sind die Kinderkrankheiten durch Impfungen fast verschwunden.
Andererseits leiden sehr viele Kinder an Allergien, die sich in ihrer Gesundheit
sowie auch in ihrem Verhalten auswirken; viele leiden an Asthma, Hautkrankhei-
ten, Schlaf- und EBsiérungen. Mehr und mehr zeigt sich StreB und Nervositit bei
Kindern. Diese Probleme sind vom Zentrum fiir Kindheits- und Jugendforschung
der Universitit Bielefeld, Deutschland, dokumentiert worden als Alarmzeichen
fiir die Not der Kinder in unserer technologisch so hoch entwickelien Welt.
Die Sitation istin den USA noch extremer. Dort sind so viele Kinder hyperaktiv,
daB man schiitzt, da 1/3 aller Schulkinder das Medikament Ritalin nehmen muB,
um mit diesern Problem fertig zu werden. In Houston, Texas, berichtete die
Zeitung, dall 60 Prozent der Schulkinder Ritalin regelméBig nehmen. Eltern und
Lehrer sagen, daB sich die Kinder sonst in der Schule und zu Hause nicht normal
verhalten kénnen. Heute leidet eine wachsende Zahl von Kindern an Depression
und nimmt Prozac, eine sehr starke und umstrittene Droge.

Uberall in der Welt findet man heute dieselben Probleme in einern stérkeren oder
schwicheren Ausmal, je nachdem, wie modern und materialistisch das jeweilige
Land schon ist. Was steht hinter diesem Phénomen? Die Menschheit steht an einer
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Schwelle, wo der Einzelne wichtige Schritte in der geistigen Entwicklung tun
kann. Wir konnen daher annehmen, dall Angriffe auf das Ich stattfinden, um dies
2u verhindern. Am wirksamsten ist es, solche Angriffe auf das kleine Kind in den
ersten 7 Jahren zu konzentrieren, denn was in diesen Jahren geschieht, wirkt direkt
in den physischen Leib und daher auf das ganze spitere Leben. Durch die
entsiehende Verhiinung kann das Ich viel schwerer in die Inkarnation herein-
wachsen, und die geistige Entwicklung der Individualitat ist daher stark behindert.

Spezifische Griinde fiir das Problem:

Einige Sitationen, typisch fiir unsere Zeit, seien als Hauptgriinde fiir das
Wachsen von Krankheiten bei Kindern genanau:

1. Verinderungenim Familienleben: Kinder werden alleingelassenin Scheidungs-

problemen; der Rhythmus fehlt zu Hause; schon Siuglinge miissen in Institutio-
nen untergebracht werden; die Emdhrung ist ungeniigend, wenn ,,fast food”
gesundes Essen verdriingt; die medizinische Betreuung betont Impfung und
Antibiotika, usw..

2. Die Wirkung von Medien und Computern zu Hause und in Kindergarten und

Schule ist ein Angriff auf das Nervensystem und schwacht daher sowoh| Bewe-
gung und Wille, Phantasie und Ideenreichtum als auch soziale Beziehungen; die
Gewalt in den Medien hat sich als besonders zerstorender Einflu auf Kinder
herausgestellt.

3. Fritherzjebung mit ihrer Betonung von Unterricht und Verwendung von
Computern, um Lesen, Schreiben und Rechnen schon vor der 1. Klasse vermitteln
zu kdnnen. Damit verbunden ist die Frage der Schulreife bzw. -fihigkeit und das
Problem von zu frilh eingeschulten Kindern,

4. Modemer Schulupterricht mit seiner Betonung von friiher, rein kognitiver

Forderung, standardisierte Tests, Verwendung von Computern und ungesunde
Konkurrenz, zuwenig Beachtung von Kreativitit, Ideenreichium, Kunst und
sozialer Emtwicklung.

4, Die Probleme von Armut und sozialer Ungerechtigkeit iragen sehr viel bei zu

den Schwierigkeiten der Kinder, und wenn sie mit einem oder mehreren der oben
genannten Faktoren zusammenwirken, konnen sie eine dliche Kombination
werden.

Was kann getan werden? (einige Beispiele)

L Mebr Information sammeln. um das Bild dessen, was geschieht und warum es

geschieht, zu vervollstindigen: von Forschung an Universititen, von Lehrern,
Arzten, Eltern, Wissenschaftern u.a.
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2. Das Bild siclubar machen in Artikeln, Biichern, Medien, Ausstellungen und
Kongressen; auch in Vorrigen, Seminaren und Tagungen darauf hinweisen.
Mdglichst weit in die Offentlichkeit hineinwirken, um die an der Basis Téitigen zu
erreichen.

3. Mit Politikern und Gesetzgebern arbeiten, um Gesetze zum Schutz der Kinder

Zu verindern.

4. Mit Pidagogen arbeiten, um die Erziehung in Schulen und Kindergiirten und
dic Ausbildung der Lehrer und Erzieher zu verindern.

3. Mit Eltern arbeiten, um ein gesundes Leben im Elternhaus zu fsrdern und bei
den oben erwihnten Fragen zu helfen.

6. Verbindung suchen zu anderen Organisationen im Umkreis der Anthroposo-

phie — spiiter auch zu solchen auBerhalb dieses Umkreises —, denen die gesunde
Entwicklung der Kinderein Anlicgenist. Gruppen finden, die interessiert sind, fiir
den Schutz der Kindheit zu arbeiten.

Zwei Schritte kbnnen gleich getan werden:

1. Existierende Programme npd Akfivititen ansehen und festsielien, welche

ausgeweitet werden kénnen im Dienste aller Kinder. Eine kurze Beschreibung
solcher Programme an die Internationale Vereinigung der Waldorfkindergiirten
schicken zur Zusaramenstellung und Verteilung.

2. An einem Treifen interessierter Qrgapisatiopen teilnehmen, um kurzfristige

und langfristige Ziele filr Aktionen festzulegen,

Wir haben den Eindruck, daB wir mit diesem Impuls ziemlich spit kommen in
einer fast verzweifelten Situation, wo bisher unbekannie Destruktivitiit die
Kindheit gefihedet. Wir meinen, dal Anthroposcphen verantwortlich sind, alles
zu tun, was noch mbglich ist, die Richtung und das Wachstum dieses Teufelskrei-
ses zu veréindern. Bitte sprechen Sie mit anderen Menschen iiber dieses Ar-
beitspapier, verteilen Sie diesen Brief an alle, von denen Sie das Gefiihl haben, sie
sollten sich (Gedanken dariiber machen, und senden Sie uns Material oder machen
Sie uns aufmerksam auf verfiigbares Material so bald wie méglich.

Wir hoffen, daB das Gespréch in Gang kommen und zu Handlungen fiihren wird
in dieser kritischen Zeit am Ende des Jahrtausends.

fiir den Arbeitskreis:
Joan Almon/UUSA, Gesine Fay/Deutschiand, Brigitte Goldmann/Osterreich,
Regina Hoeck/Rupland, Peter Lang / Dieter Pommerening/Deutschiand
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Kontaktadressen des Arbeitskreises ,,Schutz der Kindheit* der Internationalen
Vereinigung der Waldorfkindergiirten e.V .:

Joan Almon 7303 Dartmouth Ave., College Park, MD 20740, USA
Tel. 001301769 99 058, FAX 001/301/779-3272
Gesine Fay Am Julivsstein 3, D-34130 Kassel, Dewtschiand

Tel. D04%9/561/6% 180, FAX D049/561/93 08 8§34
Briginte Goldmann Michael Wengergasse 19, A-2380 Perchtoldsdorf, Osterreich
Tel. 0043/1/865 75 16, FAX 0043/1/888 21 604
Regina Hoeck Jerusalemskij Prodjest 4/28, Moskau [09 029, RuBland
Tel. 0070/35/23 68 416 oder
Rauensteinstr. 69, D-88652 Uberlingen, Dewtschland
Tel, (04977121424 Q6 45
Peler Lang Jakobstr, 8, D-7376D Ostfildern, Deumschland
Tel. 00497711445 67 351, FAX 0049/711/92 57 47
Dicter Pommerening  Bohnekamps Heide 2 A, D-49565 Bramsche, Deutschland
Tel. 0049/54 6%/107 |, FAX 0049/54 6B/548

Rhythmus als therapeutisches Element
in der Schule — zum Wochenrhythmus

Goitfried Klemp

Jede Krankheit ist ein

musikalisches Problem,

die Heilung eing

musikalische Auflfisung"™

Navalis, Fragmente
Urspriinglich kam der Angriff von aullen — im Zusammenhang mit Sparmafinah-
men sollte 1962 in Nordrhein-Westfalen der Samstag als Schultag abgescharft
werden. Die Woche als wesentliches Bildungsmittel einer am Kind und seinen
Lebensrhythmen orientierten Padagogik war gefdhrdet. Nun zeigt sich zuneh-
mend, daB viele Walderfschulen den Schul-Samstag von sich aus abschaffen. In
diesem Zusammenhang sei eine AuBerung von R. Steiner genannt: , Es ist etwas
Eigentiimliches in der neueren europdischen Zivilisation, daB etwa um das Jahr
1850, ohne dal} es eigentlich sehr deutlich bemerkt worden ist, verlorengegangen
ist in groflern AusmaBe das unmiitelbare, elementare Gefithl fiir Rhythmus,
Deshalb haben wir jetzt ... gar kein BewuBtsein davon, was das gerade in der
Kindererziehung eigentlich bedeutet ...*.!

1 R. Steiner: . Die Ernegerung der pidagogisch-didaktischen Kunst durch Geisteswissenschaft™,
Ga 301, 11, Yortrag.
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Das Folgende sei ein Versuch, sich dem Erleben des Rhythmus wieder zu ndhern;
Rhythmus hiingt mit dem Wort (grch.) rhéin = flieBen zusammen und beinhaltet
einen Gegensatz: Ordnung inder Veranderung. Beim Menschen befinden sich die
rhythmischen Organe in der Mitte zwischen dem Ordnungspol des Netven-
Sinnessystems und dem Pol der Veriinderung im Stoffwechselbereich. [n der
lebendigen Ordnung der Mitte spiegelt sich der Zustand des Gesamtorganismus.
Fiir den Lehrer sind Zirkulation und Atmung ,.das organische Barometer fiir das
unrichtige Zusammenwirken ... des Kopf- und des GliedmaBenorganismus™.

Zirkulation und Atmung lassen sich in threm funktionellen Zusammenspiel als
Lemniskate darstellen:

Ausatmung

Einatmung

kleiner Kreislauf

Stoff-
grolier Kreislauf wechsel

In der Lunge &ffnet sich der Kreislauf zur Aulenwelt, im Stoffwechselgebiet
umstrbmt er die eigene Innenwelt.

Seelisch erlebt man eigentlich nur die obere Bewegung in der Atmung bewuBt
mit. Im Singen und Sprechen, im Lachen und Weinen wird die Grundbewegung
des seelischen Offnens und AbschlieBens gegeniiber der Welt abgewandelt, Im
Herzschlag sinkt das Erleben in die unbewuBte Dimension des Willens, wird
einem nut bewuBt bei groflerer Willensanstrengung oder Erregung.

Puls und Atmung haben ihren jeweils eigenen Rhythmus und spiegeln so das
Verhiltnis von bewuBtem Welterleben und schlafendem Selbsterleben. Iinr Ver-
héltnis dndert sich wahrend der ganzen Entwicklurgsjahre stindig, die fiir den
Erwachsenen typischen harmonischen ganzzahligen Verhiltnisse beginnen sich
erst ab dem zwblften Lebensjahr allmihlich auszubilden.’

Die Lemniskate findet sich tm Heilptidagogischen Kurs" (3. Vortrag) als Abbild
des Astralleibes wieder. Das Element des Astralleibes ist das Luftartige, das im
Einatmen in das Element des WiBrigen als Grundlage des Atherischen unter-
taucht, um sich in der Ausatmung wieder davon zu befreien.

Im Laufe des Lebens sndert sich dieser Wellenschlag des Astralischen, erlebbar

2 R Seiner: Konfgrenzen mit den Lehrern der Freien Waldorfschule®, Bd.2, §. 264, GA 300b.
3 H Mauthiolius, H M. Thiemann, G. Hildebrardt:, ‘Wandlungen der rhythmischen Funktionserdnung
von Puls und Atmung im Schulalier”. , Dar Merkurstab™ 4/1%95, 8. 297-3(2.
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an der Yeriinderung der Atrmung. Am stiirksten geschieht dies an den Polen des
Geborenwerdens und Sterbens im ersten Einatmen und letzten Ausatmen. Aber
auch in den Rhythmen von Tag, Woche, Monat und Jahr wechseln Zeiten
verstirkter Einatmungen und gesteigerter Willenstitigkeiten mit Zeiten betonter
Ausatmung und Offnung zur Welt, In den verschiedenen Phasen seiner Entwick-
tung stehen dabei verschiedene Rhythmen im Vordergrund, je nachdem, welche
Schicht seiner Existenz gerade ihre Hauptreifezeit hat.

Orientierend an der Darstellung R. Steiners iiber den ,.Rhythmus der menschli-
chen Leiber™ ergibt sich dabei folgendes Bild:

Die Bildung des physischen Leibes in der Schwangerschaft hat anndhernd den
Atem des Jahres, insbesandere, wenn man die ersten drei Lebensmonate noch
dazurechnet {erst jetzt, mit dem ersten Licheln, hat man den Eindruck, daB das
Kind richtig ,.angekommen® ist). Der duBere Jahreslauf in der Natur mit Keimen,
SprieBen, Fruchten und Reifen wird zum Urbild der Leibesbildung.

Imersten Jahrsiebt wird der physische Leib vom Ich durchgestaltet, insbesondere
im Hinblick auf die Sinnesentwicklung. Daswegen ist es verstindlich, daf der
Jahreslauf als Atem des physischen Leibes z. B. im Kindergartenalter eine
besondere Rolle spielt. — In dieser Zeit reift der Atherleib in der Ausbildung der
Lebensfunktionen, daher hat der Monatsrhythmus als Rhythmus des Atherleibes
ebenfalls eine besondere Funktion in dieser Zeit. Das Durchleben von Krankhei-
ten, das Erwerben neuer Fahigkeiten, das Verarbeiten neuer Eindriicke erfordert
oft diese Zeitspanne,

Im zweiten Jahrsiebt werden die freigewordenen dtherischen Bildekrifte als
BewuBtseinskriifte vom Ich durchgestaltet. Deswegen brauchen die neuen Lern-
inhalte den vierwtichigen Rhythmus, um ganz angeeignet werden zu kinnen. —
Der Astralleib reift in dieser Zeit noch halbbewuBt heran und braucht den
Wochenrhythmus als sein Element: seelisch in der gefilhisbetonten Auseinander-
setzung mit der Welt, leiblich in allen Regenerations- und besonders Entziindungs-
prozessen. Das sprechendste Beispiel wird von Steiner selbst angefiihrt als die
Lungenentziindung® mit ihrem Wechsel von Ab- und Aufbauprozessen. — Alle
Tatigkeiten, mit denen sich das Kind in diesem Alter geféhlsmiBig stark verbin-
det, haben demzufolge den Atem der Wache.

Im dritten Jahrsiebt wird der Astralleib frei. Die ganze seelische Vielfalt von
Sympathie und Antipathie ist unmittelbar im TagesbewubBtsein anwesend. Zur
Umgestaltung des Seelengewoges durch das Ich milssen die einzelnen Elemente
ireineninneren Zusammenhang gebracht werden. Beobachten/Vorstellen, Beur-
teilen, innerlich Stellung nehmen, EntschlieBen. Handeln, Selbstreflexion und

4 R. Steiner: ,,Geisteswissenschaftliche Menschenkunde®, 1L, Vorirag. GA 107,
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Kommunizieren mit der Welt werden zo Stationen eines seelischen Atems, der
sich an den Wochenrhythmus anlehnt. — Gleichzeitig reift die Ich-Organisation
aus in der harmonischen Ordnung der drei Systeme und der dadurch erreichten
zunehmenden Autonomie gegeniiber der Umwelt. Hierbei wird der Tages-
rhythmus immer wichtiger und riickt in den Vordergrund des Selbsterlebens,
wobei viel experimentient und ausprobiert wird,

Der Erwachsene lebt vorzugsweise im Tagesrhythmus, insofern er vom Ich aus
lebt. Im Gemeinschaftsleben des Arbeitsalltags klingt der Wochenthythmus des
Astralleibes an. In Krankheitszustinden machen sich die verborgenen Schichten
bemerkbarin den Wochen- und Monatsrhythmen der Regenerations- und Wachs-
timsprozesse. Auch beim Lernen und Uben sowie allen Anpassungsvorgingen
spielen sieeine Rolle. Man kann diese Krifte aber anch wieder bewunBtin die Hand
nehmen. In bezug auf den Wochenrhythmus hat dies R. Steiner in den ,,Esoteri-
schen Betrachtungen'® so dargestellt, dal die Fahigkeiten des Vorstellens,
EntschlieBens, Handelns usw. weiter entwickelt werden konnen. Es handelt sich
hierbei natiirlich um einen seelisch-geistigen ProzeB, durch den man sich mit der
Weltin Bezichung setzt. Erkann nun an den 4uBeren Wochenrhythmus angelehnt
werden, aus dem er urspriinglich in der Kultur- und Individualentwicklung
angelegt worden ist. Ohne eine solche Pflege drohen diese Fihigkeiten wieder
verloren zu gehen. Im modernen Arbeitsleben wird es immer schwieriger, aus
einem inneren Motiv heraus zu handeln. An die Stelle des inneren Motivs tritt das
Prinzip,,Geld gegen Arbeit”. Damit wird die Trennung zwischen fremdbestimm-
ter Arbeit und privatem Freizeitleben zementiert, zwischen AuBen- und Innen-
welt.

Welche Bedeutung hat der Samstag im Wochenverlauf dieses Ubungsweges?
Von seiner inneren Bedeutung steht er am Anfang des Gesamiprozesses, der den
Menschen von auBen nach innen und wieder nach auBen fithrt: ,,Auf seine
Vorstellurgen und Gedanken achten™. Dies ist sozusagen der Same, der am
Sonntag aufgeht: ,,Nur aus begriindeter, voller Uberlegung heraus selbst zn dem
Unbedeutendslen sich entschlieflen”. Der Sonntag ist der Tag der Initiative und
deswegen der eigentliche freie Tag. Der EntschluB ist eine Sache, die ich nur mit
mir abzumachen habe. Hier reift die Idee zum Ideal, die Vorstellung wird als
Motiv wirksam, dessen Kraft durch die Woche trigt. — Der Montag fingt nun
diese Kraft auf, damit sie nicht zerstérend wirkt, indem das Gesprich, der
Austavusch unter den Menschen, gepflegt wird. (Dabei besteht natfirlich auch die
Gefahr, daB die Initiative zerredet wird.) — Der Dienstag ist dann der Tag des
Handelns. An den folgenden Tagen wird dann die Verbindung zum eigenen
Leben, der Welt der Ideale und dem Leben der Welt gesucht.

5 R. Steiner: , Anweisungen fur eine esoterische Schulung”, GA 245.
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Welche Bedeutung hat nun der Samstag inden Entwicklungsjahren, insbesondere
im Schulleben? Er ist ebenfalls der Ausgangspunkt des seelischen Atmens, der
den Menschen mit der Welt verbindet, sozusagen die Einatmung: Die Stimmung
des Betrachtens und Durchdenkens 1Bt sich leichter als an anderen Tagen
erzeugen. Riickblick auf eine alte Epoche, Vorblick auf neue Projekte und
Unternehmungen finden ein offenes Ohr. Von den Kiinsten ist es besonders das
Malen, das hier angezeigt ist.— Am Sonntag kann sich dann eine innere Beziehung
zu den aufgenommenen Vorstellungen und Gedanken hersiellen. Urbildhaft
klingt der ProzeB des Wollens in der Sonntagshandlung fiir die Kinder an. Der
Sonntag ist gut fur Initiativen, wie sie sich insbesondere im freien Spiel ausleben
kinnen, Die Handlung ist hierbei noch sozusagen in der Schwebe, ¢s ist ja Spie)
und nicht Ernst — gem#B der AuBerung Schillers, daB der Mensch nur da ganz
Mensch ist, wo er spielt. Man konnte es auch ein Offnen gegeniiber der Welt der
Lebenskriifte nennen. — Der Montag ist gut fiir das gegenseitige Sich-Wahrneh-
men im Klassengesprich, beim gemeinsamen Singen oder Rezitieren, beim
Anhtiren der Zeugnisspriiche usw. — Der Dienstag Tag der Taten: Versuche,
Hausbau, Aussaat. Hier haben wir in der Stadt leider erhebliche Defizite, die es
einem schwer machen, Handlungen auszufiihren. Dienstag als Praktikumstag
usw. — Der Mitiwoch ist gut fiir Klassengespriiche, Verhandlungen iiber Recht
und Unrecht, Rollenverteilungen oder Amterwechsel. -~ Donnerstag als Tag der
Ideale ist ja der Tag der Monatsfeier, wo man sieht, wohin die Emwicklung geht,
oder fiir kiinstlerische Darbietungen von ,richtigen™ Kiinstlern, aber auch der
Raum fiir Referate usw. — Der Freitag soll den Blick wieder ins Weite lenken,
Ausfliige, Berichte von fernen Landem, Feste, Ausstellungen, aber auch der
Uberblick in einer Epoche, die weiteren Folgen einer neuen Entdeckung usw.

Der ProzeB des seelischen Atmens ist im eminentesten Sinne eine Stundenplan-
frage. Bisher ist es ja im allgemeinen nur in den Hauptunterrichis-Fichern
méaglich, diesen Vorgang von Tag zu Tag sich ausleben zu lassen. Dabei war es
von Anfang an von Steiner so gedacht, daB auch insbesondere der kiinstlerische
Unterricht epochenweise gegeben werden sollte. Hierzu eine Stelle aus den
~Konferenzen*:

Der Handwerkslehrer: Mir scheint, die Kinder sollten in der 9. und 10.
Klasse mehr Miglichkeiten haben fiir die Werkstattarbeit. Ich habe sie nur
alle vierzehn Tage.

Dr. Steiner: Alle vierzehn Tage? Wodurch ist das herbeigefiihrt?
Der Handwerksiehrer: Ich kann nur fiinfundzwanzig auf einmat haben.

Dr. Steiner: Dab man absolut mehr Zeit dazu verwendet, ist nicht moglich,
Gegeniiber der Methode der Zersplitterung, was padagogisch ein Unfug ist,
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wire esdoch besser, wenn man es in acht Tage iiberbaupt zusammendriingen
wiirde. DaB man acht Tage jeden Tag mit einer Gruppe von Kindern das
macht. Das ist auBerordentlich wichtig fiir das Leben, daB es den Kindern
leid ist, ldngere Zeit mit der Arbeit aussetzen zu miissen. Dieses Auseinan-
dergerissenwerden hat auch da seine Bedeutung. Vielleicht miiBie man
auch da unser Prinzip des Konzentrierens pflegen.

X.: Es wiire also so, dal} eine Woche nur Handwerksunterricht wiire.

Dr. Steiner: Vielleicht LBt es sich doch so machen, daB nur je ein Drittel
Handwerksunterricht haben.

Dereinzige Unterricht, der durch mangelnde Konzentration weniger leidet,
ist der Sprach-Ubungsunterricht. Der leidet am wenigsten. Der Klassen-
unterricht und kiinstlerische Unterricht, der leidet nicht nur psychologisch
betrachtet; es wird direkt etwas verdorben, in der Menschennatur wird
etwas verdorben, wenn der Unterricht zerstiickelt wird durch mangelnde
Konzentration.

Handarbeit, Stricken, Hikeln, das brauchen die Kinder nicht acht Tage lang
Zzu machen. Spiter, dann kann man es machen. Man sollte es nicht
systematisch machen. Ich kann mir denken, daB es mich ganz anregen
wilrde, jeden Mittwoch um zwd!f Uhr eine Viertelstunde an einem Strumpf
zu stricken, der in einem halben Jahr fertig werden sollte. Jeden Miuwoch
an einer plastischen Sache zu arbeiten, das ist etwas anderes, aber Striimpfe-
stricken kann man so lernen,

Man muB sich helfen aus der Sache heraus.”¢

Die Bedeutung des Rhythmus fiir die kindliche Entwicklung wird noch deutlicher
an den Entwicklungsstorungen. Im Zusammenhang mit der anfangs geschilderten
Darstellung (Anm. 1) iiber den Verlust des Gefiihls fiir den Rhythmus wird
geschildert, daB das BewuBtsein fiir die Weit des Schlafes verlorengeht. Dies ist
gleichzeitig die Weit des seelischen Innenraums. Aus ihr fliefit das musikalische,
insbesondere das meloditse Element in das Tageslebenund gibt z. B. der Sprache
ihren musikalischen Charakter. , Schlechtes Sprechen* in diesem Sinn frdert das
schlechte Horen beim Kind und sei damit ¢ine der Hauptursachen der Schreib-
schwiiche. — Was bedeutet dies unter dem Gesichtspunkt des seelischen Atmens?
Die Welt wird in ihrer Innerlichkeit nicht mehr recht wahrgenommen, kann
deswegen nicht recht angeeignet und in eigene Handlung umgesetzt werden. Das
cigene Seelenleben wird nicht in das Tagesleben integriert, zumindest beziiglich
der Titigkeit des Schreibens und Lesens.

6 R, Sewiner: . Konferenzen®, Bd. 2, 5. 53,
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Aber auch andere konstittionelle Schwiichen und Einseitigkeiten k6nnen unter
dem Gesichtspunkt des gestirten Rhythmus angesehen werden, Die einen Kinder
bleiben zu stark im Nerven-Sinnessystem verhaftet und werden deswegen unter
verschiedenen Gesichispunkten als , kleinkspfig", ,.phantasiearm® oder ,.irdisch*
bezeichnet, oder sie versinken im Stoffwechselbereich. Man nennt sie dann
~groflkdpfig”, .phantasiereich” oder , kosmisch",

Im Atmen ist uns das Rhythmische System am unmittelbarsten zuginglich — flir
die duBere Anschauung und das innere Erleben. Von hier aus gelingt es uns am
besten, in die anderen, verbergeneren Bereiche dieses Systems vorzudringen. Im
Wochenrhythmus ist dieses Atmen ganz im seelischen Bereich angekommen. In
der Schulzeit entwickelt es sich aus der leibgebundenen Form mit der Geburt des
Astralleibes zu der mehr seelisch wirkenden Form. Der Erwachsene hat die
Méglichkeit, diese Ebene bewuBt vom Ich aus neu zu imptlsieren und zu
gestalten. Der Samstag mit der Kultur des Gedankenlebens bildet hierzu den
Keimpuake. Fiir die Kinder entsteht dabei cin Entwicklungsraum, in dem sie ihr
eigenes mitgebrachtes Seelisches entfalten kdnnen.

Nun hat die Samstags-Diskussion gezeigt, dal sich der einzelne éiberforden fuihl,
den ganzen Entwicklungsraum der Woche zu gestalten. Darin Hegt nun aber
gerade eine Chance, ndimlich neue Formen des Zusammenarbeitens zu entwik-
keln. So wic das Rhythmische System die beiden Pole des Organismus zu einem
Ganzen integtiert, so entsteht im sozialen Raum unter den Erziehern — Lehrer,
Eltern — ¢in Ganzes im Hinblick auf das rhythmisch sich entfaltende Leben des
Kindes. Indem die Erwachsenen sich bemiihen, den seelischen Atem des Kindes
zu fordern, belebt sich ihr eigener Atem - zwischen dem Standpunkt des
einzelnen und dem Gesichtskreis der anderen vermittelnd die Welt der Ideen als
«musikalische Anflosung™ des Problems.
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Chirophonetik —

Eine Therapie mit den Kriiften der Laute
auf der Grundlage anthroposophischer
Menschenkunde
lugrid Best

Die Chirophonetik wurde 1972 von Dr. phil. Alfred Baur entwickelt. Er ist
Heilpidagoge und Logopiide. Zusammen mit seiner Frau, einer anthroposophischen
Arziin, filhrte er viele Jahre eine sprachheilpidagegische Praxis in Linz/Oster-
reich.

Aus seinem reichen Erfahrungsschatz mit sprachgestirten und retardierten Kin-
dern entstanden mehrere Biicher,' die fiir Lehrer, Erzieher und auch Eltern seit
Jahren bewiihrte Hilfsmittel sind.

Die Chirophonetik entstand aus der jahrzehnielangen lebensnahen, infensiven
Beschaftigung mit der Sprache auf der Grundlage der Menschenkunde Rudolf
Steiners. Den Anla@ dazu gab ein dreijahriger Junge aus einem neurclogisch-
psychiatrischen Krankenhaus in Linz, der aus unerklirlichen Griinden nicht
sprach. Alfred Baur befand sich in derselben Situation wie des dfteren in seiner
sprachtherapeutischen Praxis: Wieder einmal hatte er ein Kind vor sich, daf3 trotz
logopidischer Bemilhungen Vorgesprochenes nicht nachahmie. Alfred Baur
beschreibt dieses Kind in seinem Grundlagenwerk iiber die Chirophonetik
»Lautlehre und Logoswirken«.?

Ein gesundes Kind erwirbt die Sprache von seiner sprechenden Umgebung, Die
iuBeren Bewegungen und die Tasterlebnisse verfeinern sich immer mehr, schliip-
fen schiieBlich hinein in den Sprachorganismus und setzen die Sprache in Gang.
Dieser Vorgang scheint wie von selbst zu gehen. Doch die Lautbildung unterliegt
ganz bestimmten geistigen Gesetzen, denen wiruns nicht entziehen knnen, sonst
kliinge unsere Sprache fehlerhaft. Beim kleinen Kind entsteht die Sprache aber
nicht nur aus den Nachahmungskréften, sondern mit dem Spracherwerb sind ganz
bestimmte seelische Krifte verbunden. Liegt hier eine Storung vor, d.h. ist die
sprachbildende Kraft im Kind zu schwach, niitzt die sprechende Umgebung
nichts. Es fehlt dann nimlich die Fhigkeit, Sprache nachzuahmen.

Um den Sprachwillen des Kindes zu motivieren, verstirkie Alfred Baur das

I Ausfilhrliches Literaturverzeichnis in dem Aufsatz von Ingrid Best: Chirophonetik — Eine
Therapie auf der Grundlage anthropesaphischer Menschenkunde. In: ,,Der Merkurstab®, Heft
4, JulifAugust 1996, 49, Jg., 5. 303-307.

2 Alfred Baur: Lautlehre und Logoswirken — Grundlagen der Chirophonetik. 2. Aufl. 1996,
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Vorbild. Er verschaffte dem Kind das Wahrnehmen von Sprache nicht nur iiber
das Ohr, sondern gleichzeitig lieB er das Kind die Sprache auf der Haut fithlen.
Bei der Chirophonetik wird zu einem gesprochenen Laut eine entsprechende
Form mit den Hiinden auf den K&rper, vornehmlich auf den Riicken, aber auch auf
Amme und Beine gestrichen. Dazu werden die bei der Artikulation entstehenden
Luftformen in eine Art Massagestrich verwandelt und auf den Leib des Patienten
libertragen. Der Massagestrich bildet die Luftstrémung, die beim Artikulieren
entsteht, nach. Bei jedem Laut, den wir sprechen, wird der Luftstrom anders
gelenkt, deshalb verlangt jeder eine andere charakteristische Strichfiihrung.
Artikuliert man z. B. ein L, so hebt sich die Zunge hoch und berishrt mit ihrer
Spitze einen bestimmten Punkt am Alveolarrand. Umn diesen Punkt strémt die
Atemluft herum und entweicht beiderseits der Zunge dem Mund in der Gestalt
zweier Luftdrmchen. Die Luftstrémungsform des £ wird auf den Riicken des
Patienten gestrichen, indem die Hinde des Therapeuten einen gewissen Punki
zwischen den Schulterblétrern umfahren und an den Armen auslaufen. Dieser
Punkt befindet sich zwischen den Schulterbiittern beim vierten Brustwirbelfort-
satz und entspricht dem Artikulations-
punkt im Mundraurm.

Genawso wie die chirophonetische
Form des L an einer ganz bestimmten
Korperregion durchgefithrt wird, so
entsprechen alle anderen Sprachlaute,
je nachdem an welchen der drei
Anikulationsorte sie gebildet werden,
drei ganz bestimmiten Zonen der Ge-
samtgestalt. Es gelten fiir die Chiro-
phonetik die von R. Steiner uns zur
Anschauung gebrachten Erkenntnisse
der Dreigliederung des Menschen.
So fand Alfred Baur fiir jeden Laut dig
entsprechende Strichform und iiber-
trug sie auf die gesamte menschliche
Gestalt. Dabei wurde er geleitet von
Form das Striches fitr das L Goethes und Steiners Metamorphosen-
lehre. Er entwickelte jene Metamor-
phose, die das Verhiltnis zwischen Sprachorganismus und iibrigem Organismus
erklirt. In unsere menschliche Gestali ist — wie hineingestiilpt — roch einmal ein
kleiner Mensch, der Sprachmensch, der in einer bestimmten Beziehu ng steht zum
Gesamtorganismus, Und damit ist dieser kleine Mensch in uns Reprisentant
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unseres Menschseins iiberhaupt, denn durch ihn bringen wir Sprache hervor,
unser hichstes Gut.

Wiihrend derchirophoretischen Behandlung wird vom Patienten keinerlei &ulere
Aktivitidt verlangt. Er ruht biuchlings in entspannter Lage auf einer warmen
Unterlage der Massageliege und ist zundchst warm zugedeckt. Es wird darauf
geachtet, dafl Hiinde und FiiBe warm sind. Die GliedmaBentitigkeit ist also in
Ruhe gebracht, so dafl seelische Beweglichkeit enistehen kann. Anders gesagt:
Die dulere Ruhe bewirkt innere Bewegung. Jeder Laut wird mehrmals hinterein-
ander durchgefihrt und gleichzeitig dazu gesprochen. Dadurch wird der Patient
an ein andersartiges Horen der Laute herangefishrt, Die feinen, ruhigen, sich
rhythmisch wiederholenden Sireichbewegungen auf der Haut sensibilisieren sein
Tastvermdgen und steigern die Wahmehmungsfihigkeit der Seele. Dadurch wird
die Voraussetzung geschaffen, die Laute der Sprache intensiv wahrzunehmen,
und zwar nicht nur durch bloBes Hiren, sondern gleichzeitig iiber den iiber der
ganzen Hautoberflache ausgebreiteten Tastsinn. Der ganze Mensch wivd zum
Empfangsorgan fiir die Sprache. Die Seele erfebr den metamorphosierten
Lautbildungsprozef und folgt tastend der Bewegungsspur der einzelnen Laut-
formen. Dabei entsteht das Bediirfnis, den Laut nachzuahmen. Der Nachahmungs-
wille wird impulsiert und regt die Sprache an, in die Sprachorgane hineinzu-
schilipfen. Darin liegt die Wirksamkeit der Chirophonetik.

Zu Beginn ihrer Entwicklung war die Chirophonetik nur zur Sprachanbahnung
gedacht. Doch es stellte sich bald heraus, daB in ihr noch andere Méglichkeiten
verborgen sind. Die Laute selber tragen in sich strukturierende Krifte, die
wihrend der Behandlung ibre Wirksamkeit entfalten. Sie rufen das Ich auf,
ordnend in den Organismus einzugreifen. Der ganze Kdrper bis zu den Hinden
und Fiillen wird von einem Wirmestrom erfiillt. Die Atmung vertieft sich, und der
Tonus 13st sich. Es entsteht offensichtlich ein Wohlbehagen, das als Lebensgefiih]
heute vielen Kindern schon abhanden gekommen zu sein scheint.

Bei den heilpddagogischen und schwerst behinderten Kindern bat sich die
Chirophonetik vielfach bewzhn. Gerade die nichtsprechenden Kinder, bei denen
man von vornherein wei, dafl sie nicht in die Sprache kommen werden, tun
dadurch Schritte auf dem Wege zur Vermenschlichung, die ihnen ohne diese
Therapie nicht méglich wiren. Man bringt ja das Allermenschlichste, ndmlich die
Sprache an jhren Leib heran. Dadurch stirkt man ihre Personlichkeit. Ihr Verhal-
ten finden sich, und es fillt ihnen leichter, sich in soziale Zusammenhénge
einzufiigen. Gute Resultate wurden erzieit bei Kindern mit Autismus, Mutismus
sowie Epilepsie und cerebralen Bewegungsstérungen. Einige Erfahirungen liegen
vor bei verschiedenen Indikationen der allgemeinen Medizin in Zusammenarbeit
mit Arzten.

Inzwischen wird die Chirophonetik in zunehmendem MaBe eingesetzt bei Kin-
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dern, die eine Regelschule besuchen: bei Schlafsiérungen und Angsten, Unruhe-
zustinden wie Umitriebigkeit, auch bei Kindern, die nicht zuh&ren kénnen, bei
Beriihrungs- und Bewegungsauffilligkeiten, bei Konzentrationsstdrungen und
bei Enuresis. Bei der Lese- und Rechtschreibschwiche, bei Stotiern und den
sogenannten Tic’s kann die Chirophonetik als begleitende Therapie recht gut
helfen. Gute Erfolge wurden erzielt bei Schulkindern, denen der Mundschluf
noch nicht gelungen ist, immer etwas Speichel {auft und ein exaktes Artikulieren
nicht méglich ist. Auch kann Kindern geholfen werden, die an Schwerhorigkeit
leiden. Sie erleben jetzt iiber ihren Tastsinn, was ihnen der Horsinn nicht zufiibr,
nidmlich den Sprachentstehungsproze — der Hisrsinn wird erschlossen.
Zusammenfassend sei gesagt: Was immer der Grund einer Stirung sein mag, es
kommt in erster Linie darauf an, dem Kind den Impuls zu verleihen, die Sprache
aufzunehmen. Erst dann kénnen die in den Sprachlauten enthaltenen Wirkungen,
dhnlich wie Medikamente zur Gesundung beitragen und helfen, daB sich die
Kinder besser in der Welt verankern kinnen.

In die Therapie wird ein Angehdriger des Patienten mit einbezogen. Nach
entsprechender Anleitung und Koatrolle fiihrt er zuhause die Behandlung durch.
Ein Therapeut kann nie so viel leisten wie z. B. eine Mutter, wenn sie tiglich,
vielleicht sogar zwei- oder dreimal am Tag, ihr Kind behandelt. Manche Familien-
situation, in der einbehindertes Kind lebt, wird gerade dadurch, daB sie jetzt selbst
mithelfen kann, leichier ertragen.

Die Schule fiir Chirophonetik leitet Alfred Baur, Es werden Schiiler aufge-
nommen, die in etnem therapeutischen und piidagogischen Beruf arbeiten und
sich bereits ein Wissen iiber die anthroposophischen Grundlagen erworben haben
oder diese gleichlaufend mit der Chirophonetik-Ausbildung erwerben.

Adresse: Schule fir Chirophonetik, Buchenweg 5, A-4202 Kirchschlag
Tel./Fax: Dr, Alfred Baur 0049-72 15-2023.
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Hygienisch-therapeutische Sprachgestaltung

in der Schule
Bernhard Heck

I. Stichworte zur Grundlage

Die Grundlagen der anthroposophischen Sprachtherapie sind der Sprache selber
abgelauscht. Sprachgestaltung beschieibt dic Kunstschmiede des Wortes, denn
wSprachgestaltung® ist nur ein anderes Wont fiir Dichtung. [hre Elemente sind:

Vokale
Konscnanten

Silbe

Wort
{mehrsilbiges}
Vers
(Satzglied)
Satz

Endreim

Stabreim

Strophe
(Abschnitt)

Lyrik

Epik

Dramatik

Lebensstimmungen: Innenwelt zwischen Einschlafen (A}
und Aufwacken (U);

Erscheinungen ktrperlicher Begegnungen,
AuBenwelt zwischen Sehen und Hbren;

kleinste Einheit der Alcheémie zwischen Innen- und AuGenwelr,
Intervall; Triiger des Reimes; Raum fiir Sinn {Inhalt bekommi einen
Korper).

Rhythmus lebt auf; Betonungsspiel: Gesprich von
Silben; Begegnung von Schwere und Leichte, Dehmung und
Raffung ({nhalt bekommt ¢ine Zeitgestalt);

mehrgliedrig wiederholte Silbenfolge; offenes Klang-
bild; Zeitgestalt wicd dynamisch (Inhalt wird seelischy;

dynzmische Klanggestalt wird zum selbstbewulten
Organismus; die Geburt der Grammatik ist vollendet

(netirfactie) Wiederholung desselben Vokals in elner Silbe,
aber m anderem Wort{sinn): Gleichklang. Harmonie, Friede
(, Paradies");

Wiederhwolung desselben Koensonanten in anderem Wort:
Gleicher Puls itnpulsiert mehrfach einen Vers; Aulenwelt
(Tatwelt) wird stark:

Ein Baustil wird den Elementen Gbergeordnes (Selbst-
bewultsein folgt selbstgewithlten Regeln);

die Seele wird zum Schmelztiege] der inneren oder duleren
Welterfahrung und gibt der Welt diese als ureigenen Ton,
ureigenes Lied zuritck ([ch):

die Welt wird als anschauliches GroBbild plastisch
dargestell (Atherleib);

die Auseinandersetzungen / Kampfe mit der Mitwelt werden
offerbar (Asiralleib}.
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Nun gibt es, je nach Zshiung, 5 bis 12 Vokale, ca. 20 Konsonanten in vier
Gruppen, 24 verschiedene Rhythmen; viele, viele Vers- und Strophenformen,
viele Uniergruppen der drei Stilrichtungen. Und alles EiBt sich miteinander
kombinieren!

Dann gibtes Rudolf Steiners Sprechiibungen und sprachtherapeutische Angaben:
Eine Fundgrube fiir Werkgeheimnisse! Und seine Darsteliungen zum Zusam-
menhang von Sprache, Klang, Artikulation und Bewegung, in verschiedenen
Kursen von verschiedenen Seiten beleuchlet.

II. Zur Arbeitspraxis

In der Regel kommen die Kinder aus den Klassen 1 bis & (7), seltener aus Klasse
8 und der Oberstufe. Die hiufigsten Probleme sind: Lispeln, Nuscheln, Ausfall
oder Ersatz einzelner Laute oder Lautverbindungen, Stimmschwiche, Atem-
storungen. Meist sind die Phinomene aber nicht streng klinisch zu beschreiben,
sondern eher tastend wie: Aufrichte fehlt; Zugriff fehlt; ,es" wiums (schlift) zu
viel, ,es" ist ungeschieki, hat Schwierigkeiten mit der Koordination; der Gang ist
unharmonisch; es fehlt an Feingefilhl; das Ged4chenis ist schwach; -5 st
moralisch gefihrdet. Also Beschreibungen von mangelnder innerer Harmonie
und Kraft,

Dann kommt die erste Begegnung mit dem Kind (oder den Kindern, wenn
dhnliche Sprachstrungen vorliegen - z.B. Lispeln) und die Frage nach Arbeits-
ziel und Arbeitsweise, Da begegnet sich dreierlei:

1. Das Leben dessen, der mit dem Kind (Schiiler) arbeiten wird in den
Elementen der Sprache nach der Menschenkunde R. Steiners.

2. Der Schiiler in seiner Eigenart.

3. Der Therapeut (Sprecherzicher) in seiner Eigenart und mit dem Wissen

liber das Kind durch Gespriiche mit Lehrer(n) und Schularzt.

Die erste Begegnung findet statt, ich hore den Schiiler sprechen und atmen, sehe
seine Gestalt, seine Haltung, seinen Gang, seine Gestik, indem ich mit ihm rede,
mitihm spiele. (Dieses erste Bild kann sich ergiinzen durch Besuch in der Klasse,
Becbachtung auf dem Schuthof, Gespriich mit den Eltern). Haben wir uns
verabschiedet, taucht ein Arbeitsmodell manchmal schnell auf, manchmal nur,
wenn die Schwierigkeiten des Kindes intensiv nachgeahint werden. Dabei ist
immer die Frage: Wo setze ich den Schwerpunkt? Wie leite ich die Arbeit ein?
Wie schliefe ich ab?

Ziel ist: Sprechen ohne ,,.Drumberum™, also ohne Gegenstande oder begleitende
Bewegungen. Liegen schwere Siérungen / Verzdgerungen vor, womdglich in
Yerbindung mit schwachem Gehir, mub ich Sprachfihigkeit erst anrepen:
Bewegungen mit FiiBen, Beinen, Fingern, Hiinden, Armen, Verbinden mit
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einzelnen Konsonanten, Vokalen, Versen, Liedern. Was dann wie oft wie lange,
wie intensiv gemacht wird, hingt von der jeweiligen Verfassung des Schiilers ab.
(Im Gibrigen fange ich immer mit Bewegungsspielchen / Ubungen an.)
Beziiglich Haufigkeit und Zeitraum der Arbeit folgen wir R. Steiners Empfehiun-
gen flir die Heileurythmie: méglichst tiglich, ca. /8 Wochen lang. Das hat sich
bewihrt, Zum Abschlu} der Arbeit werden Schularzt, Eltern und Lehrer zur
Vorfithrung mit anschlieBendem Gespréich eingeladen.

III. Stichworte zu Méglichkeiten hygienisch-therapeutischer
Behandlung

Atemsidrungen lange Vokale, Gesang, Hexameterverse, Rhythmen wie
Antispast, Choriambus. vielfiBige Trochien eder auch
Anapiste, mit GroBeren auch Speerwerfen und Steiners
Atemilbungen: jenachdem, ob Uberspannung oder Schlaff-
heit herrscht;

Asthma 5. Atemstorungen und méglichst viel Lachen:
{bei Melancholikern wenigstens Schmunzeln erzeugen),

Artikulations- FuBtraining, Fingeriraining und Prinzip von Steiners

stdrungen Lispeltherapie: zuerst die den sehwachen oder nicht vorhan-
denen Laut umgebenden Laute (spielerisch / lurnerisch)
ilben. spiiter den ,.Schwichling™; sonsl erzeuge ich bei
Kinderm vor dem Rubikon eine physielogische Fixierung:

Gedichtnis-

schwiiche Rickwirisiibungen. Wortketten, Gaumenlaute

Hysterie Balancieren, Temposteigerungen, Anapist, Singen.
Choriambus, Endreim; auch Stabreim;

Triigheit StoBliaute, Blaselaute, ..R", Stabreim, Ritckwirsiibungen

Fahrigkeit / Spiegelrhythmen, Rhythmenwechsel, Sprung-

Konzentrations- kombinationen, Jonglieren, Rickwiirts-Lbungen,

schwiiche mit Grifieren auch Stanzen;

Stimmschwiiche Laufibungen. Worfiibungen, R". E", sieigende
Rhythmen;

Schwiiche der Humor, Kretikus (= Amphimacer), Vokale,

Lebenskriifte Gesang, Gaumenlaute, Terzinen, Triolett:

Innere # LE", Stabreim, SchluB-/Anfangswiederhclungen,

Schlaffheit gr. Finfkampf, Sinnspritche

moralische Ubungssiitze fiir Kinder von R. Steiner, mit GriBeren

Gefihrdung z.B. kleine Mythen von Steffen, sinnige Geschichten,
Legenden, Fabeln, Helden:

Bettniissen WE*, Lippenverschlublaule, Spiegelrhythmen,
Rhythmuswechsel

seelische Reime (selber ergiinzen lassen), Vokale mit Armbawegungen,

T aubheit” Sarzbauvariantan.
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Waldmfschulen stellen ihre Yhera;emodelle vor |

Der Therapiefonds der Michael Bauer Schule
in Stuttgart

Susanne Lin

Es hiingt wohl an der Besonderheit der Michae! Bauer Schule, daB Eltern und
Lehrer ein gesteigertes Wahrnehmungsvermégen fiir die Bediirfnisse ihrer Kin-
der haben. Der tigliche Umgang mitden , Kleinklassenkindern* schirft den Blick
fiir Probleme und Nijte, die in zunehmendem MaBe fiir unsere Kinder entstehen.
Aber es fordert auch die Wachheit und vor allem die Einsicht, daB man den
Kindern zusitzlich zum Unterricht, der ja bereits heilende, ausgleichende Ele-
mente in sich trégt, eine gezielte Hilfestellung bzw. Firderung ermoglichen muB,
wUnsere Kinder", das sind langst nicht mehr nur die Schiiler der Férderklassen,
sondern mebr und mehr die Kinder aueh der Grofiklassen, die durch die soge-
nannten Zivilisationsschidigungen Stirungen aufweisen. Willensschwiiche, An-
triebslosigkeit, Unkonzentriertheit, extreme Unruhe, Haltungsschiden, Sprach-
schwierigkeiten ..., dasistnurein Auszug dessen, was uns in nahezu jeder Klasse
entgegentritt,

So sind wir aufgerufen, die kérperliche, seelische und geistige Konstitution
unserer Kinder zu stirken, ihnen zu ermdglichen, gesund, willenskrifiig und
phantasiebegabt den Weg in ihre Zukunft anzutreten, Die Heileurythmie und das
groBe Feld der kilnstlerischen Therapien bieten da Maglichkeiten, je mach
individuellem Bedarf, einen GesundungsprozeB in Gang zu setzen.

Dies waren sozusagen die Grundmotive, daB Eltern und Lehrer vor iiber sieben
Jahren den Michael Bauer Therapiefonds ins Leben gerufen haben. Durch die
Arbeit dieses Fordervereins (gemeinniitzig anerkannt) sol! die Schule finanzielt
in die Lage versetzt werden, den Therapiebergich zu verstirken. Ein anderes
wichtiges Aufgabenfeld besteht aber auch darin, die Elternschaft mehr und mehr
fiir dieses groBe Problemfeld zu sensibilisieren, ihnen Einblick bzw. Einsichten
in die Wirkensweise der verschiedenen Therapien zu erméglichen und schluf-
endlich sie auch auf die notwendige Arbeit unseres Vereins aufmerksam zu
machen. Denn die verschirfte Finanzsituation an den Waldorfschulen zwingtuns,
neue Wege aufzuspiiren, gerade solche Notwendigkeiten wie die Therapien
bezahlbar zu machen.
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Wie arbeitet so ein Verein?
Wir versuchen, einerseits innerhalb der Schulelternschaft, aber auch *aufler Haus'
aufunser Anliegen aufmerksam zu machen. Wir besuchen die Elternabende, den
Eltern-Lehrer-Kreis und sind mit uaseren Informationen an allen Schulfesten und
-veransialtungen prisent. Viele Mitglieder und Freunde verkaufen Selbst-
gearbeitetes an den Bazaren, richten Pausenimbisse bei den Schulveranstaltungen
ein, fithren Auktionen durch u.i.m. und spenden diese Einnahmen unserem
Verein.
Wenn die Zahl der »Aktiven« auch nach wie vor gering ist, so ist das Ergebnis
doch um so erfolgreicher. Denn einiges hat der Verein der Schule bereits
finanzigren kiinnen:
- eine halbe Stelle Sprachtherapie
- Schwingbtiden in den neuen Therapieriumen
- Liegen, Hocker, Leiern, Schwebebalken etc. fiir die therapeutischen
Anwendungen
- eine Stelle einer Heileurythmiepraktikantin fidr ein Schuljahr
- Anstellung einer Heilpidagogin fiir ein Jahr mit einem Deputat
von fiinf Stunden in der Woche

Aber auch hier sei das Ideelle nicht vergessen: die diversen Veranstaltungen, die
in den letzten Jahren durchgefiihit wurden und die sicher mit ein wesentlicher
Beitrag zum inneren und auch sozialen Leben an unserer Schule waren.
Weitere Informationen: 8. Lin, Griinewaldstr. 6, 70192 Stuttgart.

Tel. 0711-81 26 24.

P.S5.: Seit neuestem sind wir jetzt Mitglied im Paritidtischen Wohlfahrtsverband!
Bankverbindung: Michael Bauer Therapiefonds e. V., Landesgirokasse Stuttgart,
BLZ 600 501 01, Konto-Nr. 64 04 136.
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Uber die kindliche Hysterie

Bericht vom baden-wiirttembergischen Regionaltreffen
» Therapie an der Waldorfschule

am I4. Mai 1997 an der Goetheschule — Freie Waldorfschule — Pforzheim

Frau Dr. Géite gab eine Einstimmung zum Tagungsthema:

Ausgehend von dem Problem: ,,Wie gehen wir als dberwiegend nicht-heil-
pidagogisch ausgebildete Menschen an die Inhalte dieses Kurses heran?" erge-
ben sich dariiber hinaus weitere Fragen, die ich hier andeuten méchte:

Wie finden wir bei den Kindem unserer Schulen, die ja keine ,Seelenpflege-
bediirftigen Kinder" sind, sondern nur andeutungsweise die von Rudo!f Steiner
im . Heilpadagogischen Kurs" geschilderten Symptome zeigen, zu einer Diagno-
se, umn daran eine Therapie anschlicBen zu kénnen?

Bei der sogenannten ,Hysterie®, mit der wir uns beschiiftigen wollen, kommt
noch hinzu, dal das Vollbild dieser Erscheinung sich erst nach der Geschlechts-
reife zeigt (dem Begriff , Hysterie" liegt das griechische Wort fiir ,Gebarmutter™
zugrunde).

Wir haben es aber in der Schultherapie iiberwiegend mit Kindem des 2. Jahrsieb-
tes Zutun, was bedeutet, daB die Kriterien wenig ausgepriigt, schwer greifbar sind.
Was sind aber nun die miglichen Yorbedingungen fiir die jeweilige Diagnostik,
um die wir uns zu bemiihen haben? Einipe Anhalispunkte, die mir hilfreich
erscheinen, kann man innerhalb der Vortragsreihe selbst finden: Rudolf Steiner
weist uns darauf hin, da man nicht hellsehend zu sein braucht, um krankhafte
Zustdnde zu erkennen. Er bemerkt dazu humorvoll, dies sei oft eine Ausrede, die
auf Bequemlichkeit deute. Anschaulich deutet er darauf hin, dal wir angewiesen
sind auf unsere eigene Aktivitit. Seinen Worten nach sollten wir ein reges
Interesse entwickeln fiir die Mysterien der menschlichen Qrganisation.
Weiterhin solle man sich bemiihen, abnorme Zustéinde tief innerlich interessant
zu finden, Er warnt also davor, sie duflerlich sensationell zu erleben. Anschlie-
Bend sollte man versuchen, durch cigene Energic mitzufiihlen mit dem inneren
Erleben des Anderen und dann ochne Sympathie und Antipathie sich in Gelassen-
heit ein objektives Bild malen.

Und schlieBlich werden wir anfgerufen dazu, die Zusammenhinge meditierend
zu bewegen als Gemiitsvorbereitung, so daB man von der Symptomensammiung
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in das Substantielle der Erkrankung eindringen kann, nachdem man die Sache
vorher reinlich angeschaut hat.

In diesem Sinne ist — fiir meine Begriffe — auch die merkwiirdige Formulierung
im 3. Vortrag zu verstehen, daB man nur von einer gesunden Pathologie zur
sesunden Therapie kommen kann. Gesund wiirde hier wesensgem#B oder auch
wesensgliedergemal bedeuten, so dafl dieser Passus so zu verstehen wiire, da
von einer wesensgemifien Betrachtung der pathologischen Zusammenhiinge zu
einer wesensgemiiBen Therapie gefunden werden solle.

Eine weitere Vorbedingung ist diejenige, die Rudolf Steiner selbst praktizierte im
Verlaufe der Vortragsreihe:

Er spricht aus, daB man nur wahrnehmen kdnne, was man richtig vorgestellt hat:
Die richtige Vorstellung ist also die Voraussetzung fiir die regelrechte Wahrneh-
mung. Der Aufbau des Heilpidagogischen Kurses zeigt, wie Rudolf Steiner diese
Forderung umsetzt. Es werden zundchst finf Vortrige gehalten, die
Vorstellungscharakter haben, erst dann folgen die Kindervorstellungen der
tibrigen Vortrige.

Zum Abschiu méchte ich im Hinblick auf diese Tagung noch einen Gedanken
hinzufiigen: Indem wir uns intensiv mit therapeutischen Problemen beschiiftigen,
wollen wir einer Zeitforderung entsprechen, die Rudolf Steiner in einem Vorirag
vom 9.10.1918 folgendermaBen schilder: Um der Menschheitsentwicklung
willen legt der Engel eines jeden Menschen Keime in den Empfindungsleib, die
jeder Einzelne zur Reife bringen muf, indem er diese in sein BewuBtsein hebt, so
dab sie wirksam werden kdnnen in der Menschengemeinschaft, Er beschreibt
auch, welche verheerenden Folgen entstehen werden, wenn wir diese Pflicht
versiumen. Es wird dort geschildert, daB wir erleben lemen miissen

- in jedem Menschen ein Gottliches zu schauen als Voraussetzung einer
menschheitsumfassenden Briiderlichkeit;

in uns das Gefiihl zu beleben, nicht zu ruhen, solange noch ein Mensch im
L eide lebt, der unserer Hilfe bedarf,

Vertrauen eriiben in die Tatsache, daB unsere Denk- und Vorstellungs-
bemihungen uns an die Realitit des Geistigen heranfilhren werden.
Unter dieses Motto miichte ich die Tagung stellen. Dr. Erika Gétte

Hier schlof sich ein Referat von Frau Lenze zur Hysterie an, das auf der
Darstellung des 4. Vortrages des Heilpidagogischen Kurses fulite.

Zuniéchst michte ichkldren, was Rudolf Steiner unter der friihkindlichen Hysterie
versteht. Die friihkindliche Hysterie darf man nicht mit der Hysterie des Erwach-
senen vergleichen, da noch keine Geschlechtsreife eingetreten ist. Deshalb ist es
sinnvoll, den Zustand der Kinder genau zu beschreiben und (iber diese Diagnose
zur Therapie zu kommen - der Begriff selbst kann lihmend sein.
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Bei hysterischen Kindern finden wir folgende Wesensgliederkonfiguration:
Astratleib und Ich kbnnen vom physischen Leib ung Atherleib nicht im Organ
gehalten werden, sie flieBen iiber das Organ hinaus. Dieses Verhiltnis der oberen
Wesensglieder zu den unteren Wesensgliedem ist das Gegenbild zu dem der
Epilepsie. Bei der Epilepsie werden das Ich und der Astraileib im Organ gestaut.
Die AuBenwelt wird zu schwach erlebt. Auf der anderen Seite steht der Autismus,
die Steigerung der Hysterie, das Ich ist nicht mehr in mir, sondern in der
AuBenwell. Auch das hysterische Kind lebt zu stark in der Auenwelt. Es ist so,
als ob das Kind wund wird, d.h. auch seelischen Schmerz empfindet, wenn es sich
mit der AuBenwelt verbindet. Es ist hyperempfindlich, zu sensibel, feinsinnig fiir
die Umngebung und spiegelt sie dadurch auch stiéirker. Ich glanbe, man kann sich
diesen Zustand an folgender Situation gut deutlich machen: Im Gespriich wird
mein wunder Punkt erwischt, und ich reagiere dann tief verletzt; mein Gegeniiber
mag dies gar nicht verstehen. Dieser wunde Punkt, den wir alle sicher kennen, ist
bei diesen Kindern ein Daverzustand. Sie filhlen sich standig von der Auenwelt
verletzt.

Je nach Temperament werden wir auch anders darauf reagieren.

Wenn ich es mit einem hysterischen Kind zu tun habe, sucht es stindig seine
Grenzen an mir. Es kann sich seiner Umgebung gegeniiber nicht abgrenzen und
fiihkt sich dadurch oft verletzi.

Der Erwachsene muB dem Kind Halt geben, sich immer stirker gegen die
Aufenwelt abzugrenzen; sie nicht zu stark aufzunehmen. Dadurch kann die
Astralithit und das Ich in den Organen gehalten werden.

Dieses zu starke Aufnehmen der AuBenwelt HuBert sich im Seelischen fol-
gendermafBen. Als Bild méchte ich zwei Licbesgedichte zitieren:

Kliirchens Lied

Freudvoll und leidvoll,
Gedankenvoll sein,

Lachen und Weinen

Lachen und Weinen zu jeglicher Stunde
Rubht bei der Lieb auf so mancherlei Grunde

Hangen und bangen

In schwebender Pein,
Himmelhochjauchzend,
zum Tode betriibt,

Morgens lacht ich vor Lust,
Und warum ich nun weine
Bei des Abends Scheine

Ist mir selbst nicht bewuft.

Gliicklich allein ist
die Seele die liebt,
LW, v. Goeihe

Weinen und Lachen zu jeglicher Stunde
Ruht bei der Lieb auf so mancherlei Grunde
Abends weint ich vor Schmerz,
Und warum du erwachen
Kannst am Mergen mit Lachen
Muf ich dich fragen, o Herz?

Friedrich Riickert
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Wenn ein Hysteriker etwas tun soll, willentlich in die Tat kommi, empfindet er
Schmerz—ererlebt es im Gefiihl, es ist ithm aber nicht bewuft: Er hat eine Ahnung
von dem, was zu tun ist, bringt es aber nicht in die Vorstelleng und kann es nicht
mit Gefiih] und Willen verbinden.

Er hat Angst vor dem Schmerz, wenn er in die Tat kommt. Sein Seelenleben
schaudert vor dem Tun zuriick. Die Vorstellungen rufen im Moment des Entste-
hens Angst hervor, darunter entfaiten sich die Gefiihle, die dann nicht mehr von
den Vorsiellungen erfaBi werden. Das Gefiihlsleben verselbstiindigt sich. Der
Wille kommt im Vorstellungsleben nicht zur Entfaltung. Nehmen diese verselb-
stindigten Gefiihle iiberhand, flieBt das Astralische ganz aus. So entsteht ein
inneres Hochgefiihl (Manie}, bis dies so stark wird, daf es nicht mehr gehalten
wird. Es fdlli dann pltzlich in eine tiefe Trauer (Depression) hinein. In dem
Moment wird das Seclische gestaut, das Kind kommt in sich hinein. Diese
Stauungen, die anschlieBend als Erlsung wirken, werden je nach Temperament
unterschiedlich sein.

Ein phlegmatisches Kind wird zu mehr depressiven Zustdnden neigen, ein
cholerisches Kind zu nicht gehaltener Wut, Jihzorn, ein sanguinisches Kind zu
starker Unruhe und ein melanchelisches Kind zu Verschlossenheit und Zittern.
Im Leiblichen #uBern sich diese Zustiinde in einem ungeniigenden Eingreifen-
kinnen in den wiilrigen Organismus. Das Kind kann seine Fliissigkeit nicht
halten, es flieBt aus. Dies duBeri sich in Schwitzen und Bettndssen. Diese
physische Antwort auf ein seelisches Ereignis tritt im allgemeinen erst nach drei
Tagen auf. Es muB erst verdaut werden. Steiner vergleicht dies mit dem Zustand
vor dem Tod, wenn sich Astralleib und Ich vergriiiern und langsam herauslosen.
Daher kann man bei diesen Schwitzzustdnden auch einen leicht leichenartigen
Geruch wahrnehmen. Diese leiblichen Zeichen der Hysterie muB man fein
beobachien. Bei uns an den Schulen ist dies leider kaum méglich, da wir die
Kinder nur eine gewisse Zeit am Tag begleiten und gar nicht ganz mit ihnen
mitleben wie in einer Heimsituation.

Um diese seelischen Nite zu lindern, mul ich so ein Kind stiindig innerlich
begleiten. Ich muB seine Handlungen, zum Beispiel das Schreiben, in der Luft
mittun, damit es seine Angste iiberwinden kann und durch meinen Halt sich selber
halten kann.

Dabei mul ich mit meinem Ich handeln, d.h. alle MaBnahmen bewubt fithren. So
kann ich konsolidierend auf den Astrafleib des Kindes wirken,

Meine Handlungen diirfen nicht aus dem UnbewuBten hochschieBen, d.h. von mir
im Astralischen nicht gehalien sein.

Wenn ich ein Kind innerlich so begleite, kann ich durch Temposteigerungen
bewuBt Angste ausldsen, d.h. der Wille tut weh. Diese Angste werden von
meinem Ich gehalten, das Kind kann es daher mittun und seine Zustinde
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iberwinden lernen. Ich muf seine Handlungen vorausdenken, innerlich vor-
horea, damit es einsteigen kann. Karrin Lenze

Es folge ein kiinstlerischer Teil aus der Sprachgestaltung und Heileurythmie. Die
Ubungen waren so aufgebaut, daB man anfinglich in ein Erleben der Seelen-
verfassung des hysterischen Kindes und deren Uberwindung gefiihrt wurde.

In der Sprachgestaltung von Herrn Abendroth wurde versucht, eine AuBerung
Rudolf Steiners vom 4.10.1920 (GA 280) erlebbar zu machen.

wDa stellt sich das Eigentiimliche ein, dass man, wenn man solche Wort-
zusammenhénge in der richtigen Weise formt, dass man dann dem zu Behandeln-
den, indem man sich hingibt an einen solchen Gedankenrhythmus oder innerti-
chen Wortrhythmus, dass man dem ¢in Gefiihl iibermitielt: bei diesem Worte und
seinem Verlauf, seinem langsamen oder schnellen Verlauf, merkst du das an
deinem Atem. Der Atem verindert sich nach dieser oder jener Weise; dem gehst
du nach. Man bringt ihm in einer gewissen Weise dasjenige, was sich als
Parallelerscheinung des Atems ergibt fiir das Sprachvorstellen, man bringt ihm
das zum Bewusstsein. Und wenn der zu Behandelnde einem dann etwas erzihlen
kann dariiber, dann versucht man wiederum weiter nachzuhelfen. So dass, wenn
er einmal den Atmungsprozess sich zur Bewusstheit gebracht hat, er nach und
nach allein dahin gelangt, auch in bewusster Weise jetzt selbst —ich mochte sagen
- Wortzusammenhinge, die er sich bildet in diesem Atmungsprozess, den er jetzt
in einer gewissen Weise bewusst verfolgen kana, in entsprechender Art ein-
schnappen zu lassen.”

Im ersten Schritt wurden die drei Artikulationsiibungen .Das er dir log ...",
»Nimm nicht Nonnen ...*, ,,Rate mir mehrere Riitsel ...* gesprochen und dabei
auf die Silben geschriuen. Im zweiten Schritt wurden die Ubungen stumm
gelaufen mit Augenmerk auf den ,,innerlichen Wortehythmus®, Der dritte Schritt
bestand in dem reinen inneren langsamen Denken ohne jede HuBere Bewegung.
Dabei kam der AtemprozeB zum Erleben.

Mit dem zweiten Schritt wurden die Teilnehmer mit denselben Ubungen durch
Temposteigerungen in eine Uberforderungssituation gebracht, Diese wurde
aufgeldst durch ein Verlangsamen des Tempos und dem BewuBRtmachen der
einzelnen Schritte. Durch das innere Vorgreifen wurde erlebt, wie eine Uber-
forderungssituation wieder aufgelist werden kann,

Diese Ubungen wurden gemacht, um auf die inneren Vorginge aufmerksam zu
machen, die wir im Zusammenhang sehen mit dem Wahmehmungsorgan bei
einer Kinderbesprechung. A. Abendroth

InderHeileurythmie von Herm Vogt arbeiteten wiraneiner Hiipfiibung, die nicht
als ,streng heileurythmisch™ zu betrachten ist.
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Acht Eurythmiestabe liegen im Abstand von ca. 50 cm auf dem Boden.

1. Man hiipft erst mit dem rechten, dann mit dem linken FuB, anschlieBend
mit beiden FiiBen im Wechsel u — g liber die Stibe.

2. Man hiipft im Wechsel zweimal rechter Ful}, einmat linker FuB}. Das Kind
muf dabei die rechte und linke Kérperhiilfte aufeinander beziehen.

3. Das taktmiBige (gleichmiiBige) Hiipfen wicd in ein rhythmisches tiber-
gefiihrt, indem man auf den Rhythmus W w — die Ubung wiederholt.
Hier kann man am Kind wahrnehmen, ob es aus dem Rhythmus oder aus
der Polaritit Kopf — Wille sich bewegt.

— U o

4. Man #ndert nun den Rhythmus auf — w1 (rechts, rechis, links).
Einerseits muB das Kind eine klare Vorstellung entwickeln, wie sich die
Spriinge im Raum verteilen, Andererseits muf der vom Heileurythmisten
geklatschte Rhythmus richtig gehort und beim Hiipfen aufgenommen
werden,

Man beobachtet, daB man oft zwar in der richtigen FuBfolge, nicht aber im
richtigen Rhythmus springt bzw. umgekehrt, es gelingt, im vorgegebenen Rhyth-
mus zu hiipfen, aber mit verkehrter Fufifolge. Nun setzt ein UbprozeB ein, in dem
Rhythmus und FuBfolge verbunden werden miissen. Beim eigenen Uben merkt
jeder, wie weit er sich im Griff hat, Wo die Ubung noch nicht gelingt, kann es ein
gutes Hineinempfinden in das hysterische Kind werden. M. Vogt

Nach der Pause haben wir uns im genauen Hinschauen geiibt. Dazu haben wir
Eurythmiefiguren in unterschiedlichen Qualiifiten betrachtet, zunichst das [ in
verschiedenen Farbzusammenstellungen. Im Anschauen wurden starke Qualitéts-
unterschiede unmistelbar erlebbar.

Anschliefiend haben wirdas F vor verschiedenen Farbhintergriinden angeschaut,
von Widder-Rot bis Skorpion-Violett: Wo fiihlt es sich wohl, wo ist es geborgen,
wo verborgen, wo wird es verstirkt — positiv oder negativ? Jeder muBte diese
Qualititen fiir sich erleben. Das F ist ein Konsonant, den man dem hysierischen
Kind zuordnen kann, heileurythmisch wickt er auf die Nieren-Blasenregion.
Diese Beschiftigung mit den Eurythmiefiguren fut auf einer Aussage Rudolf
Steiners vom 1.3.1923 (GA 300a-c Konferenzen): ,Weil es auch wichtig ist fiir
¢ine mehr physiologische Psychologie, miiten sich die Waldorflehrer mit diesen
Figuren iiberhaupt befassen; fiir die Erkenntnis des menschlichen Organismus
miiBten sich die Waldorflehrer damit befassen. Es ist zugleich eine Grundlage fiir
allgemeines kiinstlerisches Empfinden, filr eine Erkenntnis des menschlichen
Organismus.”

Hieran schloB sich eine Kinderbesprechung mit anschlieBendem Gesprich an.
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Im abschlieBenden Plenumgesprich wurden folgende Fragen angesprochen:

Welche Bedeutung hat die Therapie in der heutigen Zeit?
Wie gestaliet man die Grundsatzarbeit?

Wie geht die Therapie mit der finanziellen Notlage um?
Wie wird Therapie finanziert?

Wie wird Therapie in den Schulen aufgebaut?

Das nichste regionale Therapietreffen Baden-Wiirttemberg findet am 8.10.1997
in EBlingen zum Thema , Linkshéindigkeit™ stait.

Der Therapickreis der
Goetheschule Pforzheim

Die Schulaufnahmeuntersuchung

Bericht vom 4. Regionaltreffen NRW , Therapie an der

Waldorfschule* am 17.9.1997 in Witten

Roswitha Rodewig

[. Bei uns, an der Rudolf Steiner-Schule Witten I, duBern sich die Eliern im
Aufnahmeantrag schriftlich, warum sie filr ihr Kind die Waldorfpidagogik
wiinschen; auBerdem werden sie gebeten, eine ausfithrliche Charakteristik
ihres Kindes zu geben.

Am Aufnahmegesprich nehmen auBer dem Kind und seinen Eltern drei
Kollegen und die Schulérztin teil. Ein Kollege fiihrt das Gesprich mit dem
Kind, einer schreibt Protokoll, zwei sind frei fiir die Beobachtung.

Wir wollen keine Test-Situation herstellen, sondern im oft auch improvisier-
ten Umgang einen Eindruck vom Entwicklungsstand des Kindes gewinnen.

28

1.

Wie geht das Kind mit der Situation um? (Haltung, Bewegung, Gestik,
Mimik, Sprache ...)

Wie weit und wie sicher stehen ihm die unteren Sinne zur Verfiigung?
Innenraumbildung, gedankliche Reife. Inwieweit stehen dem Kind

verwandelte Wachstumskriifte fir die Vorstellung, das freie Erinnern
zur Verfiigung?
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4. Stand der kiirperlichen Reife.
Streckung: Erreicht die Hand das andere Ohr {ohne Schiefhaltung
des Kopfes)?
Zahnwechsel: Sind die ersten Backenzidhne des bleibenden Gebisses
(n.6er-Molare™) durchgetreten? Zahnwechsel im Schaeidezahnbereich?
Beobachtung, dal immer haufiger die Backenziihne spiter kommen als die
Schneidezihne.

Verlauf eines Gespriches

Nach BegrilBung und Vorstellung benennt das Kind finf Holztiere (Kuh,
Kalb, Huhn, Hahn, Hund). Es erinnert die Tiere, die sich versteckt haben;
ertastet dann mit geschlossenen Augen die Gestalt der wieder aufgetauchien
Tiere. Es wird ein vierzeiliger Vers mit Bezug auf die Tiere vorgesprochen,
das Kind spricht Zeile fir Zeile nach. Wir fordern unseren Gast auf, £in
Miirchen oder eine Geschichte aus dem Kindergarten zu erzithlen und {mit
uns) ein Lied zu singen. Die Fihigkeit, Mirchen nachzuerziihlen, hat nach
unserer Beobachtung deutlich abgenommen. — Grobe Uberpriifung der
Seitigkeit: Ohr (tickende Uhren), Auge {Kaleidoskop, Lochpapier), Hand
{Stifthaltung), Fub (Einbeinhiipfen, Ballrollen; Bedeutung von Stand- und
Spiclbein beachten!)

Maleneines Kreises, der fisruns eine Torte ist. Von der Torte werden — mitdem
Wachsstift— Stilcke verteilt. Zihlen der Stiicke und Venteilen an die Anwesen-
den. Das Kind teilt ein neues Blatt in zwei Hiilften, welches ist dic grofiere?
Geschichte vom Héschen, das ins Feld hoppel: (ein gezeichneter Weg mit
Kreuzung), etwas Schiines sieht (Teich, Fisch), es von allen Seiten anschaut
und wieder auf den Hauptweg kommt. Im Feld des Kindes entsteht in Etappen
ein eigenes Bild: Der Weg (mit Kreuzung wie beim Vorbild? gespiegelt oder
nicht?), der Teich, der Fisch— zum Schluf ein Gartentor (IXI}. Wir haben viele
Stifte benutzt, auch die Lieblingsfarbe des Kindes heravsgefunden. Das Kind
nimmit poch 50 viel Stifte, daB wir sicben haben. Diese werden mit einem
Teller oder ¢iner Schiissel bedeckt. Zwei Stifte sollen heraus, wieviele sind
noch drunter? Manchen Kinder sagen gleich .51 Auf Nachfrage sagen sie:
oIch weib das!™ oder geben andere Erkldrungen; manche brauchen lange,
schaffen es mit Hilfe der Finger und/cder mit Hilfe des Erwachsenen.

Ein Gesichtspunktim Gespriichist, daB die Kinder moglichstkeine MiBerfolgs-
erlebnisse haben, daB sie erleben, es gibt viele Mdglichkeiten, mitder Aufgabe
umzugehen. Wir wiinschen uns, daB das Kind empfindet, wie ihm neue Krifte
zuwachsen, die es unierscheiden vom Kindergartenkind.

Ballwerfen — Fangen, wechselseitig. Ballwerfen alleine, selbst auffangen,
vorher in die Hiinde klatschen. Einzelne Kinder schaffen es vor dem Auffan-

Medizinisch-Piidagogische Konferenz /1997 29



gen bis zu drei Mal zu klatschen! Was noch nicht gelingt, kann man iiben. Das
Kind nimmt freudig eine Aufgabe mit nach Hause. Seilchenspringen. Ein-
beinhiipfen vorwirts, riickwiirts. —

Wihrend des nun folgenden Gespeisiches mit den Eltern malt das Kind im
Voirraurn ein Bild, Daver des Gespriches 45 bis 60 Minuten.

IL. Die Seitigkeitspriifung mit Priferenz-Dominanztest und Leistungsdominanz-
test {(Punktiertest) wurde dargestellt von Peter Fischer-Wasels, eine schrifili-
che Darsteliung folgt eventuell spiter.

III. Im Gesprich kamen von verschiedenen Teilnehmern Ergénzungen und
Anregungen zum Aufnahmegespriich. Der Umgang mit Linkshéndigkeit/
Linksseitigkeit ist ein so heikles Thema, daB sich ein eigener Termin mit
ausfiihrlicherer Darstellung lohnen wiirde.

IV. Unser nachsies Treffen findet am 21.1.1998 in der Hibernia Schule, Herne,

statt. Thema: Die Emwicklung des Kindes im zweiten Schuljahr und die
wweit-Klass-Untersuchung®.
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Erinnerungen einer Ur-Waldorfpidagogin

Gerda Langen: Kindheit und Jugend im Umkreis Rudolf Steiners. Erinnerungen
einer Waldorfpiidagogin. Mit efnem Vorwort von Michaela Gliickler. Herausge-
geben und mit einem Nachwort versehen von Hermann Koepke. 112 8., kart.
DM 24,~. Verlag am Goetheanam, Dornach 1995,

Gerda Langen gehont zu den Pionieren der Anthroposophie. Thre Wirksamkeit
war die einer Waldorfiehrerin, Noch von Rudolf Steiner berufen, wurde sie
Klassenlehrerin an der Baseler Waldorfschule und fiihrte viermal die Kinder von
der ersten bis zur achten Klasse. Sie hatte ein inniges Herzensverhiltnis zu den
Kindern und suchite in jedem deo ,,guten Kern"; sie war dafiir bekannt, sehr
schwer erzichbare Kinder in ihrer Klasse mitzutragen.
In den vorliegenden Erinnerungen, die die Siebzigjihrige auf ihrem Sterbelager
dem Lehrerkollegen Hermann Koepke diktierte, beschreibt Gerda Langen ihren
ungewohnlichen Lebensweg, der sie seit frithester Kindheit immer wieder in den
Umkreis Rudolf Steiners filhrte. So lauschte sie mit fiinf Fahren im Nachthemd
vor der Wohnzimmertiir zum ersten Mal einem Vortrag von Rudolf Steiner, der
im Elternhause gehalten wurde. Die thilringische Waldheimat fitllte die kindliche
Seele mit reichen Naturerlebnissen. Wegen der zarten Konstitution mufte sie die
Schule zuniichst nicht besuchen, die sie erst mit vierzehn Jahren aus eigenem
Antrieb kennenlernte. Gerda war zwdlf Jahre alt, als die Familie 1915 nach
Dornach libersiedelte, wo das anthroposophische Leben mitgemacht und am
Goetheanum-Bau mitgeholfen wurde. Besondere Erlebnisse waren unter anderen
die Einweihung des ersten Goetheanums, der Goetheanum-Brand, die Weihnachis-
tagung 1923/24 mit der Neubegriindung der Allgemeinen Anthroposophischen
Gesellschaft, die letzte Ansprache Rudolf Steiners und seine Totenfeier. Berichtet
wird auch vom Sonnenhof, wo Gerda Langen als Lehrerin auch Sandroe betreute,
und von der Malstunde, die Rudolf Steiner ihr dort gab. Angereichert sind die
Erzihlungen mit vielen Gedichten, die Gerda Langen schon mit fiinf Jahren ihrer
Mutter diktierte und spiiter bei vielen Gelegenheiten verfaBte, bis hin zu den
Zeugaisspriichen, die sie ihren Schiilern gab.
Gerda Langens Erinnerungen sind gleichermaBen ein geschichtliches Dokument
aus der Zeitgenossenschaft Rudolf Steiners wie auch ein Verméichtnis, aus dem
die Verehrung von Rudolf Steiner, die Liebe zu den Kindern und die Liebe zur
Arbeit sprechen, die unmittelbar in das Handeln fiihren,

Peter Fischer-Wasels
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Phantasievolle Frei-Zeit

Eckehard Waldow 7 Thomas Withelm: FreiZeit — Krise oder Chance? Phantasie
Jiir neue Wege. 350 8. m. zahlr. Mlustr., geb. DM 48,—. Verlag Urachhaus,
Stuttgart 1996,

Das Buch ,FreiZeit — Krise oder Chance? Phantasie fiir neue Wege" von E.
Waldow und Th. Wilhelm beginnt mit der Frage: ..Wozu dieses Buch?* Es
schlieBen sich viele weitere Fragen an, die eine Anregung sein konnen, die eigene
Lebenswirklichkeit einmal wieder zu bedenken und sie zu fritheren Idealen in
bezug zu setzen. Hieraus kann die Motivation zu einer Verinderung erwachsen,
und wenn diese auf die Freizeitgestaltung gerichtet ist, so kann man das Buch
getrost in den Hénden behalten. Eine Fiille von flilssig formulierten, bildhaft
dargestellten Beschreibungen der kindlichen Entwicklung, eine grofe Menge an
Beispielen fiir sinnvolle Beschiftigungen, eingebettet in eine gut verstindliche,
kompakte Definition und biographische Darstellung der Phantasie erwarten den
Leser. Zunichst jedoch wird er von den Autoren auf die dreierlei Nutzongsmég-
lichkeiten des Buches hingewiesen. Die arbeitsbezogene, wandlungsorientierte
Handhabung: Das Buch wird zu einem Begleiter, dereinen Teil des Weges hin zu
einer selbsibewuiten Zeit-Gesialtung mit mir teilt. Es hat hier die Aufgabe,
Gespriichspartner zu sein, meinen inneren Dialog zu verlebendigen, Fragen zu
stellen, auf mogliche Wege der Beantwortung hinzuweisen.

Die problembezogene Handhabung: Die Gliederung des Buches erméglicht es,
sichisoliert mit einem Thema der Freizeitgestaltung zu beschiiftigen, wihrend bei
der praxisorientierten Handhabung das Buch zum Nachschlagewerk werden
kann,

Sehr ausfiihrlich gehen die Autoren auf die Zeitgestaltung als biographisches
Eilement in der menschlichen Entwicklung ein. Die Zeit des kleinen Kindes wird
von den Erwachsenen geformt, rhythmisiert im Tageslauf, in der Woche, im Jahr.
Eine Betrachtung des kindlichen Spiels sowie Anregungen zur Freizeitgestaliung
runden diesen Entwicklungsabschnitt ab, Die Freizeit im Schul- und Jugeadalter
hat ihre Rahmenbedingungen im jeweiligen Entwicklungsstadium. Diese werden
kurz beschrieben und die daraus sich ergebenden bevorzugten Beschiftigungs-
muster aufgezeigt. Eine kritische Betrachtung und Anregungen folgen.

Die unterschiedlichsten Aspekte werden bei der Zeit und Freizeit des Erwachse-
nen angesprochen. Geht es auch hier zundchst um das Aufzeigen von Zeit-
Notwendigkeiten und -Méglichkeiten sowie Anregungen fiir den geistig baw,
kérperlich arbeitenden Menschen, so folgt dann ein—im Verhlnis zum Umfang
des Buches kurzer — Abschnitt iiber die Arbeit an der Personlichkeitsentwicklung
am Beispiel des Ubungsweges ,Phantasie®. Dieser Ubungsweg umfaBt die
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Seelenpflegeebenso wie die Schulung des Willens und des Geistes. Die Phantasie-
krifte zeigen verschiedene Qualitéiten auf. Zumeinen sind sie als Erinnerungsver-
mégen in die Vergangenheit gerichtet. Als ziclvolies Planen und Handeln weisen
sie in die Zukunft. In der Gegenwart unterscheiden die Autoren die Urphantasie
von der produktiven Phantasie. Die Urphantasie ist uns unbewuft; sie beschreibt
die Tendenz, daB Einzelwshrnehmungen zu einer Ganzheit zusammengefiigt
werden und so Gestalt annehmen. Bewult erleben wir die produktive Phantasie
inihrem Gegenwarisbezug als die Fahigkeit, neben der konkreten auch die innere,
abstrakte Wahrmehmungsfahigkeit zu entwickeln,

Di¢ biographische Entwicklung der Phantasie nimmt ihren Ursprung in der
Einheit von ICH und WELT im Kleinkind, fihn iiber die Zwitterlichkeit hin zu
einer Treanung von ICH und WELT, die mitder Pubertiit vollzogen ist. Anregun-
gen, wie die Entwicklung der Phantasie im Elternhaus, Kindergarten und Schule
gefordert werden kann, beschlieBen diesen Teil des Buches.

Der zweite Teil des Buches beinhaltet Arbeitsmaterialien zur bewuBten Freizeit-
gestaltung. Hier ist keine biographische Ordnung zugrunde gelept, die Gliede-
rung erfolge nach Arbeitsbereichen, So findet sich zenéchst vielfiltiges Material
zum Sprachbereich, wie Geschichten, Yerse, Fingerspiele etc. Ein weiterer
Bereich umfalt alles, was mit Bewegung zn tun hat: Wasserspiele, Jonglieren,
Pfliickspicle etc. Es folgen dann Anregungen zur Gestaltung und Herstellung von
Waagen, Schuhen, Lirmgeriten etc. Physikalische Phiinomene beschlieBen das
Buch.

Die Fiille der Anregungen in diesem Buch ist beachtlich. Der sympathische
Plauderton, der fast durchgéingig eingehalten wird, erweckt den Eindruck eines
Zwiegespriches des Autors mit dem Leser, allerdings auf Kosien und zu Lasten
des Lesers — denn er kann seine eigenen positiven, phantasievollen Erfahrungen
nur sich selbst erzihlen. Und die immer wieder spilirbare Begeisterung der
Autoren fir das Thema Freizeit und Phantasie? Sie reiBt mit, hat mich allerdings
nicht angeregt, das Thema auch zu meinem 2u machen.

Interessant und empfehlenswert ist das Buch sicherlich fiir denjenigen, der sich
mit dem Thema noch wenig oder gar nicht beschiftigt hat, der wissen méchte, in
welchem biographischen — sowchl konkret als auch abstrakt — Rahmen das
Thema angesiedelt ist und der auf vielfiltige Anregungen Wert legt.

Sigrid Jaa
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Der dreifache Sprachgestaltungs-Impuls

Barbara Denjean-von Stryk: Sprich, daichdichsehe. Die Sprache als Schulungs-
weg in Kunst, Erziehung und Therapie. 180 S., DM 39—, Verlag Freies Geistes-
leben Stutigar: 1996,

Die Sprache ist in Gefahr! Seit Jahren beobachten wir zunchmend Sprach-
verarmung, Sprachunféhigkeit und Sprachstérungen im Alltag, in den Medien,
aber auch in den kulturschaffenden Bereichen wie der Theater. Ein zeitgendsssi-
scher Schriftsteller driickt es so aus:

Meine Sprache

Ich spreche im Slang aller Tage derer

Noch nicht Abend 1st

In der verachieten und verbissenen der Sprache
Die jedermann entspricht.

Diese

Von Erstellern entstellte die von Betravern
Yeruntreute von Durchfithrern friih schon
Verfiihrte die

mehr zur Liige taupt denn zur Wahrheit
Ach welche

Unter der erstarrien Syntax sich regt

Wie unter Abfall wie unter Schutt wie
Unter Tonnen von Schlacke.

Sprache die mehr scheinen will als sein
Aufgebliht

Von sang- und klanglosen tingelnden
Dinglosen Dingwirtern;

Schwabbelnde Gallene

Quillt sie aus den Bffentlichen Miindern
Und Miindungen wopft ven

Den Lippen der Liebenden

Trieft aus Radios

Triumphiert,

Nichtsagend wnd blutleer und kraftlos
Ein Kind des Landes finde ich sie
Damniederliegend.

Und hebe sie auf
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Und nehme sie an mich: Die beste mir
Der nichts besseres hat
Und ein Vermigen, dem der durch nichts sonst
Zu leben vermag
Als durch sie,
Giinter Kunert

Und mit der Sprache ist der Mensch in Gefahr! Die Sprache ist nicht nur
Informationstriiger und nicht nut seelisches AuBerungsmittel; die Sprache wirkt
auch auf den Menschen zuniick, bildet an seinem Leib, im Sprechenlernen wie
auch im spéteren alltiiglichen Sprechen. Dieses Buch will die Sprache uns
niiherbringen, uns mit den Elementen der Sprache bekanntmachen und ,die
Erlebniskraft der Sprache gegentiber vertiefen®,

Die Sprache offenbart den Menschen: in Stimme, Atemgewohnheiten und der Art
der Lautbildung erfahren wir Wesentliches vom Sprechenden. Auf eine sprach-
liche Menschenkunde wird hier gedeutet. Der Blick auf die Sprache in der
menschlichen Entwicklung gibt eine Grundlage fiir die altersgerechte Ansprache
zum Beispiel in den aufsteigenden Klassenstufen in der Schule; es ergibt sich ein
diagnostisch-therapeutisches Werkzeug.

Indem die Autorin in den ersten drei Kapiteln eine anthroposophische Sprach-
und Sprechlehre skizziert, gewinnen wir eine Grundlage fiir den zweiten Teil des
Buches: die Sprache in Therapie, Kunst und als Schulungsweg. Gemeinsamer
Quell fiir alle drei Zweige des bildenden, pestaltenden Umgangs mit der Sprache
ist das Rhythmische System: aus Gegensitzen ein Gleichgewicht schaffen, durch
Polaritit zur Steigerung, zur héheren Gesundheit. In entsprechenden Beispielen
{wie Lispeln und Stottern} werden therapeutische Ansilze demonstriert,

Sprache als Kunst hat es gegeniiber den anderen Kiinsten schwer, weil ihr
Material so alltfiglich ist. Umgekehrt kdnnte aber auch die Ides befliigeln, daf wir
im Sprechen ein Urbild alles Hervorbringens sehen kéinnen, die Schipfung im
Zusammenhang mit dem Wort, Die Beschiftigung mit der Sprachkunst — und
Sprache will gesprochen und gehort werden — belebt, erhebs, bereichert.

SchlieBlich kommen wir zur Darstellung des Schulungsweges in der Sprach-
gestaltung. Rudolf Steiner und Marie Steiner-von Sievers haben einen sprach-
kiinstlerischen Ubungsweg entwickelt, der die GesetzmiBigkeiten eines esoteri-
schen Schulungsweges in sich birgl.

Eindritter und letzter Teil des Buches greift die Menschheisentwicklung auf und
zeigt den Weg durch die Kulturepochen bis in unsere heutige Zeil der Verinner-
lichung, Individualisierung und Isolierung anhand von Plastik und Dichtung, bis
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hin zu etnem Nullpunkt, an dem wir Menschen heute stehen und der uns die
Freiheit fiir den weiteren Weg gibt. Die Sprache nimmt eine Sonderstellung in
unserem Menschsein ein, indem si¢ sich der rhythmischen Prozesse des Blut-
Atem-Geschehens bedient und am unmittelbarsten auf dieses zurilckwirkt und
indem sie Grundlage fiir die Vermittlung von Kunst, Religion und Wissenschaft
ist, also Tréger der gesamien menschlichen Kuitur. Deshalb haben wir eine
besondere Veraniwortung auch im Umgang mit der Sprache. ,,Auch im kleinsten
Bemiiben umn die Alltagssprache erfihrt der Mensch heilsame, kiinstlerische und
spirituelle Impulse.” Es felgen ..Anregungen zum Erwerb eines neuen Sprachge-
fiihls*. Ein abschlieBendes Kapitel beschreibt das Verhiltnis von Eurythmie und
Sprachgestaltung: Der Eurythmist hirt die sprachbildenden Kriifte innerlich
voraus und macht sie sichtbar, der Sprachgestalter atmet die eurythmischen
Ktifie der Sprache ein und macht sie hirbar.

Ist man dem Gang dieses Béichleins gefolgt, so lohnt ein nochmaliges Verweilen
bei dem Spruch Rudolf Steiners, der ihm als Motte vorangestellt ist:

Wer der Sprache Sinn versteht,
dem enthiillt die Weh
im Bilde sich;

wer der Sprache Seele hort,
dem erschlieBt die Welt
als Wesen sich;

wer der Sprache Geist erlebt,
den beschenkt die Welt
mit Weisheitskraft;

wer die Sprache lieben kanm,
dem verleiht sie selbst
die eigene Macht.

So will ich Herz und Sinn
nach Geist und Seele
des Wortes wenden,

wnd 1n der Liebe
zu ihm mich selber
erst ganz empfinden.
Rudolf Steiner

Peter Fischer-Wasels
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- Fragen aus dem Leserkreis ~ an den Leserkreis

Einige Aspekte zum Krankheitsbild und zur
Behandlung sogenannter ,,hyperaktiver Kinder*

Uwe Momsen

Die oberflichlichen Symptome, Bewegungsunruhe, emotionale Labilitit und
Aufmerksamkeitsdefizit sind schnell im hiuslichen und schulischen Alltag
beobachtet, auch wenn sie sehr verschieden stark ausgeprigt auftreten. Aha,
wwiederein Zappelphilipp*! Die oberflichliche Diagnose des Hyperaktivititssyn-
droms oder hyperkinetischen Kindes (HKS) oder Aufmerksamkeitsdefizitssyn-
droms, wie es verstirkt im englischen Sprachraum genannt wird (ADD), driingt
sich schnell auf.

Aber was fangen wir damitan? Isies wirklich ein Syndrom? Erleben wir dhnliches
daran, wie bei anderer syndromhafter Phidnomenologie, die wir als zusam-
mengehirig erleben? '

Wenn wir versuchen, uns ein Bild von dem einzelnen betroffenen Kind durch
genaue Beobachtung, erweiterte Diagnostik der Untersuchungen und Vorge-
schichte zu machen, kdnnen wir ein sehr viel differenzierteres Verstindnis
bekommen. Einige Hinweise mogen dazu dienen:

1. Welche Symptomatik steht im Yordergrund, warum erscheint das Kind
getrieben? Lassen sich Umterschiede im Alltag, in Abhiingigkeit von der
Unterrichtsdauer, von der Art der Beanspruchung (Turnen cder Mathematik)
erkennen? Ist es in der Lage, in die Geschichten einzutauchen, oder wird es
hiervon antipathisch abgestofien?

2. Labt sich aus dem Gesprich mit den Eltern eruieren, ob das Kind schon ¢in
unruhiger Siugling war oder schon garin der Schwangerschaft auffallig durch
vieles Strampeln, oder gab es ein Ereignis im Laufe der bisherigen Entwick-
lung {(z.B. ,Elterntrennung™) oder andere schwerwiegende Ereignisse? Hin-
weise auch aus der Vorgeschichte auf eine evtl. Schidigung wihrend der
Schwangerschaft, Geburt oder frither Kindheitsentwicklung miissen durch
eine sorgfiltige neurologische Untersuchung ergiinzt werden.

3. Wie spielte das Kind zu Hause, kann es sich beschiiftigen, geht es auch mit
einem Freund noch gut, ab wann tritt die Uberforderung ein?
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4. Kann ich konstitutionelle Memente beobachten (Temperament, kleinképfig,
groBkopfig et cetera)?
Gibt es Ubet- oder Unterempfindlichkeiten in einzelnen Sinnesqualititen?
Hiufige Beobachtung: taktile und vestibulire Uberempfindlichkeitund Unter-
empfindlichkeit im Schmerz- und Wirmeerleben, aber auch andere Sinnes-
fahigkeiten konnen irritien: sein. Wieistder Schlaf-Wach-Rhythmus, wie sind
andere Rhythmen veranlagt? Wie ist die familifire Interaktion, gibt es Hinwei-
se auf eine sekundére familidre Erschépfungssituation oder primére schwere
psychische Belastung der Familie durch ein anderes Familienmitglied?

Wichtig ist, daB es im Gespréch mit den Eliern oder in der Konferenzdarstellung
gelingt, auch die Féhigkeitsseite dieses so schwer in unserer heutigen Gesell-
schaftsstruktor und Erwantungshaltung einzuordnenden Kindes zu sehen. Mit der
grundlegenden Frage, xwas treibt”, kinnen wir versuchen, uns ein erweitertes
Bild zu schaffen. Welche Wesensebene stehtim Vordergrund bei der Symptomatik?
Die mangelnde Aufmerksamkeit fithrt uns zum BewuBiseinspol und damit zum
Nervensinnespol, die Bewegungsunruhe fithrt uns zum Willenspol und dem
leiblich zugrundeliegenden StoffwechselgliedmaBensystem. Die Impulsivitiit
und emotionale Labilitit zeigt uns die Heftigkeil und Unausgeglichenheit des
Gefiihlslebens im Zusammenhang mit dem rhythmischen System.

DerHinweis auf aktuelle oder zuriickliegende familidre Belastungen fiihrt zu dem
irritierten Zusammenspiel zwischen astralischer und #therischer Ebene. Wir
erleben zuriickliegende oder aktuelle Ereignisse aus der Umgebung des Kindes
schidigend in die rhythimische Harmonie des Auf- und Abbaus des kindlichen
Leibes eingreifend. Bei dlteren Kindern erlebt man es oft als eine Flucht vor der
depressiven Reaktion auf belastende Ereignisse. Ein extremes Nach-auBen-
Ablenken hilft, die Traumen zeitweise vergessen zu kdnnen. Solche Hyper-
aktivitdtsreaktionen bedirfen sicherlich einer Hilfe, die je nach Alter und Proble-
matik einer Gesprichsl&sung mit dem Kind und mit der Familie bedarf, evtl. auch
einer notwendigen psychotherapeutischen Behandlung.

Wenn andererseits die friihaufgetretene Unruhe im Vordergrund steht oder s sich
gar um eine in der Familie mehrfach vorkommende Symptomatik handel:
{manchmal bis in die GroBelterngeneration nachweisbar), miissen wir mehr auf
der konstitutionellen Ebene unseren Zugang suchen.

Hinweise auf Unsicherheiten in der Bewegungsentwicklung und auf Ausbildung
der Leibessinne (siche oben) fiihrten mich insbesondere -zur Beschreibung R.
Steiners vom Lebenssinn, MLE. 148t sich dies bei vielen betroffenen Kindern
erleben, daB die im Zusammenhang mit einer pesunden Ausbildung dieses Sinnes
beschriebene Behaglichkeit, daB heiBt, das Sich-Wohlfiihlen in seiner Leiblich-
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keit, nicht erreicht wird und damit auch kein ausreichendes Erlebnis der Veran-
kerung im eigenen Leib. Die Bewegungsunruhe lieBe sich dann als Versuch
verstehen, ither Sinnesreize in der Peripherie die Leiblichkeit bewuBtseinsmiiBig
zu erleben. Vergleichbares kennen wir, wenn wir versuchen, trotz gesundheitli-
cher Beeintriichtigung (z.B. durch Zahrschinerz) uns im BewuBtseinspol zu
halten und korperliche Bewegung als Ablenkung benutzen. Die innere Anspan-
nung kann uns auch zur emotionalen Labilisierung und zu iiberzogenen Reaktio-
nen fiihren. Auch hier liegt eine Irritation im Lebenssinnbereich vor.

Als Folge dieser Idee seizte ich therapeutisch verstirkt die rhythmische Massage
nach Hauschka in die Behandlung ein. Bei vorsichtiger, vertrauensvoller Anni-
herung gelingt es nach drei bis vier vorbereitenden Behandlungen, das Kind in
eine Entspannung zu fithren, in der es die, tastenden, rhythmisch-bewegenden,
wirmenden Griffqualititen ,,genieBen* lernt und evtl. bis zum Einschlafen
kommt. Bei Hinweisen auf schwere Traumen (MiBhandlung oder MiBbrauch)
muB dieser therapeutische Weg allerdings vorbergitet werden. Hinweise zum
Verstiindnis dieser Storungen im Lebenssinnbereich fand ich auch in dem Buch
von Henning Kéhler ,,Von dngstlichen, traurigen und unruhigen Kindem* (Ver-
lag Freies Geistesleben, Stuttgart *1995),

Andere Stérungen im Bereich der Sinnesfihigkeiten bediirfen entsprechender
hellpﬁdagoglscher oder ergotherapeutischer Behandlungen, spezifische heileu-
rythmische Ubungen entsprechend dem Gesamtkrankheitsbild haben hier eine
wichtige Indikation. Die Bothmer-Gymnastik (siehe . Medizinisch-Padagogische
Konferenz" Heft 2/1997) oder, wenn regional nicht vorhanden, die Motopédie
konnen dem Kind gute Hilfen geben, ,Herr im eigenen Bewegungssystem* zu
werden. Bei allen Therapien ist entscheidend der herzliche, aber klar fithrende
Bezug des Therapeuten, der um die Probleme des Kindes weifl und dieses auch
altersgemal anspricht, sich jedoch nicht durch die typische Symptomatik irritie-
ren 140t Wenn das Kind spiirt, daB es in seinen Problemen emnst genommen wird
und diese nicht als Unartigkeiten abgetan werden, sondern dal es mit dieser Hilfe
schrittweise lernt, sein Verhiltnis zureigenen Leiblichkeit und Umgebung neuzu
gestalten, wird es sich vertrauensvoll auf einen gemeinsamen oft lingeren Weg
einlassen knnen. Dies wirkt bis in die Sphiire des Lebenssinnes zuriick. In der
Therapie als auch im padagogischen Alltag ist natiirlich die positive Bewertung
vorhandener und im Schulalltag einsetzbarer Fihigkeiten unbedingt erforderlich,
um den Teufelskreis eines sich ohnméchtig in seinen hyperkinetischen Proble-
men verfangenen dlteren Schulkindes rechtzeitig aufzufangen. Die Abklirung
evtl. Teilleistungsschwichen ist unbedingt erforderlich.

Die anthroposophische medikamentdse Behandlung entsprechend den konstitu-
tionellen Aunffilligkeiten will ich hier nicht vertiefen. Sie bewdhrt sich in der
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Regel sehr, auch gerade dann, wenn stark heilpidagogische Krankheitsbilder
(Hysterie et cetera; siche ,.Heilpadagogische Kurs* von R. Steiner) vorliegen,

Nahrungsmittelallergien liegen nach meiner Erfahrung (und auch der Literatur
nach) bei 10 Prozent bis hichsiens 30 Prozent der Kinder vor. Die sogenannte
phosphatarme Didt machtinder Regel keinen Sinn, wohl aber die Umsetzung von
aus der Vorgeschichte genaanter Auffilligkeiten und das Reduzieren von oft
iberhdhtem SiiBigkeitskonsum auf ein vertretbares MaB an moglichst zu-
satzstoffreien Leckereien. Auch hier wire bei eindeutigen Hinweisen aus der
Anamnese eine anthroposophisch-medikamentiise Unterstiitzung des Stoff-
wechselsystem sinnvoll. Sirenge Diditprogramme fiikren dagegen oft zu einer
zusitzlichen Irritation und Ausgrenzung des Kindes,

Die neueren neurophysiologischen Forschungen zeigen bei einem Teil der
Kinder, daB im Zentralnervensystem die Aktivititsregulation defizitdr verlauft,
insbesondere die Bewegungshemmung durch fibergeordnete Neuronenverbiinde
des GrobBhirns erscheint im Vergleich zur Altersgruppe nicht geniigend vorhan-
den,

DaB offensichtlich im feinen Nervenstoffwechsel dieser Kinder etwas anders
verlduft, zeigien ja sowohl die paradoxe Wirkung der Stimulantien (Beruhigung,
bessere Konzentration) als auch die paradoxe Wirkung sonsi iiblicher sedierender
Medikamente (Barbiturate, Tranquilizer). Manche Eltern berichten aus der Vor-
geschichie, von miBlungenen Prae-Medikationen bei entsprechender Operations-
vorbereiiung,

Wenn die Schwere der oben genannten Symptomatik das Kind, die Eltern und die
Lehrer den Alltag immer wieder als , Katastrophe™ erleben lassen, der trotz oben
vorgeschiagener Behandlung nicht zu einer Besserung fiihrt, kann es notwendig
sein, die Stimulanzientherapie als Ergiinzung einzusetzen. Ich vertrete nicht den
Standpunkt, wie er teilweise auf Kinderpsychiatrischen Kongressen zu hbren ist,
daB die Behandlung des Hyperkinetischen Syndroms ohne Ritalin ein Kunstfeh-
ler sei, aber ich schlage einen Ritalinversuch in einer situationseskalierenden
Problematik bej drohendem Schulverweis und ewtl. sekundir erschipfien und
{iberforderten Eltern vor, weil es manchmal die Miglichkeit schafft, diese
Eskalationsspirale zv durchbrechen, eine Reintegration in die Schule, in den
Unterricht zu erreichen. Die Wirkungen kénnen frappierend iiberzeugend sein
(ca. ein Drittel), sie kénnen zu einer Verbesserung der Aufmerksamkeit fiihren,
zu einer Reduktion der Bewegungsunruhe (meist bei etwas hisherer Dosis) und zu
¢iner Dampfung der emotionalen Seite (ein Drittel). Bei einem dritien Tetl ergibt
sich keine Verbesserung der Problemsymptome, oder es fiihit zu so starken
vegetativen Beeintriichtigungen (Appetitmangel, Gewichtsabnahme, Bewegungs-
verlangsamung, Wachstumsstillstand, Schlaflosigkeit), so dafl die Therapie wie-
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der abgebrochen werden muB. Die Einwirkung auf die Ebene der Lebensprozesse
ist deutlich. Ein Versuch mit einem anderen Amphetamin ist dann evti. gerecht-
fertigt, muB jedoch sorgfiltig iiberlegt werden.

Hinweise auf Sucht-Entstehung nach mehrjihriger Risalin- oder anderer
Stimulantien-Behandlung habe ich nicht erlebt und sind mir nicht bekannt. Eine
sorgfiltige Dokumentation erscheint mir aber bei beschriebenen und von mir
erlebten Abusus aus dem familifiren Umkreis unbedingt erforderlich.

Insofern kann m.E. eine Ritalin- oder dhnliche Behandlung nur im Zusammen-
hang anderer notwendiger therapeutischer Manahmen gesehen werden. Sie ist
auf keinen Fall ,,das Medikament” ohne Alternativen. Sie sollte jedoch nicht bei
in Not geraienen Eltern mit ihren Kindern verteufelt werder. Das hilft der
Gesamtproblematik der betroffenen Kinder und itiren Familien nicht. Ein Ange-
bot iiber zusitzliche Fiirgler- und Behandlungsmalinahmen kénnte ein AnlaB zu
einem erweitenten Gespriich ergeben.

Ich pliddiere fiir eine moglichst friihe therapeutische und heilpidagogische Be-
gleitung, um die schweren Erfahrungen des Versagens, der mangeinden Akzep-
tanz und Desintegration maglichst zu vermeiden.

Denn die Entwicklung der nicht frith genug therapeutisch aufgefangenen Kinder
fithrteindeutig verstirktin die heutigen Jugendprobleme ven Gewalt und Drogen.

Als Hilfe fiir die Eliern empfehle ich sehr gerne neben dem oben genannten Buch
von H. K&hler das Buch von Cordula Neuhaus , Das hyperaktive Kind und seine
Probleme" (Ravensburg Buchverlag 1996).
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MEDIZINISCHE SEKTION AM GOETHEANUM

Schuléirzte-Tagung
vom 26. Oktober bis 29. Oktober 1997 am Goetheanum
Thema: Der Eurythmiewnterricht in seiner lehrplanphysiologischen Bedeutung

Soontag. 26.10.97 Montag, 27,10.97 Dicnsiag, 28.10.97 Mitiwoch, 29.10.97
08,15 - Buryihmie
8,00 Svivig Bards
0915~ Gameinsame Vartragsarbeit am 4. Yorimg aus
10.30 Methodisch-Didakrisches* (GA 294)
PALSE
11.00 - 12,00 Ukr
L - Zur Measchenkunde dec Lehrplanangaben ] Die menschenkund-
230 dr den Eurythmieunterzicht liche Bedeutung des
Svivia Bardt Grammaltikunterrichts
in den verschiedznen
Alterssiulen
Hefnz Zimmermann
1239 MITTAGSPAUSE 12,15 - 13.00 Uhr
—_— - Abschiufl und
| 5,04 - Heilewurythmie-Kurs ¢Schul-Heileuryihmie ) Vorblick
15.45 Sebasrion Junehans
16,00 BegritBung Arbeitsgruppen
Gedanken zur Zeitsiiwztion | zu den Themen: Aofgeben des Schularztes.
Was will uns das .schwis- kiefesorihopadische Fehlswellungen,
rige Kind" lehren? Drogenkonsum, die Kinderbespreching,
Heini Giringer Schutmobel, Legasiienie, Augenbeil-
curythmie, heilcuryshmische Indikasionen
18.00 ABENDFPAUSE
19.30 - | Yorseellung der Teilnehmer. Auseprache:
21.00 Aklvelle Fragen aus der Arbeitsgruppen Med. Aspekis des
Schullrzie-Arbeit Eurythm. -Untermichis

Anmeldeunterlagen sind ab sofort im Sckretariat der Medizinischen Sektion am Goetheanum,
CH-4143 Dornach, erbiitlich,

Verantwortlich: Sylvia Bardt, Michacla Gldckler, Heini Giiltinger, Claudia McKeen,
Wolfgang Kersten.

Arbeitsgruppen der Schuldéirzte-Tagung in Dornach:

l. Aufgaben des Schularzies.

{Arbeit am Berufsbild fiir nese Kollegen vnd neu frogende Kollegen).

Diesmal .. Therapie" in der Schule — was ist das? Elternarbeit, Therapickreis-Bildung, [nmegration
der Therapie in den Schutorganismus (Wolfgang Kersten).

2. Kieferorthopiddische Fehlsiellungen.
Abdruck des Geistig-Seelischen des Kindes und Grundlage heilzurythmischer Therapie (Mareike
Kaiser, Claus Haupt).
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3. Drogenkonsum an der Schule. Schiilerversagen oder Hilferwf?

Wenn ehemalige Schiiler uns empbn erzihlen, dad sie vor den Augen ihrer Lehrer kiffen konnten,
chne daB diese reagiert hiiten. stellt sich vehement die Frage: Was rufl uns der Schiiler, bewuBt oder
unbewubl. mit seinem Drogenkonsum zu? st die Schuldfrage dieses ..Versagens" zu kliren oder
gent es darum, Drogenkonsum als WesensiuBerung ernsizunehmen? Gemeinsam soll an der Frage
gearbeitet werden: In welcher Yeraniwortung stehen wir heute den Veramworlichen von morgen
gegenlibar? (Felicitas Vog

4. Die Kinderbesprechung - ¢ine Wesensbegegnung,

Die Kinderbesprechung ist eines der wichtigsien Elemente bei der Berniihung um individuelle
therapeutische kleen. Wir wollen verschiedene Formen anschauen, iiben, uns gegenseitig avstauschen
und eventuell neue Formen entwickeln. Bitte Beispiele und Fragen mitbringen (Marina Kayser-
Springorum)

5. S¢hulmbbel.

Es sollen Gesichtspunkte fiir die altersgemiilie und gesundheiisfordernde Watl von Schulmébeln

erarbeilet werden — mit Dorstellung verschiedener praktischer Beispiele. Das Mitbringen eigener
Erfahrungen mit Anschauungsmaterial ist sehr erwiinscht (Peter Fischer-Wasels)

6. Legasthenie,
Ansiitze 2ur Diagnestik urd zur Therapie aus der Sinneslehre und Entwicklungspsychologie —
Uberlegungen zur Beratung von Elern und Lehrern (Karl-Reinhard Kummer, Claudis McKeen)

7. Eriiben von Grundelementen der Augenheileuryihmie bei Kurzsichtigkeit, Weitsichtigkeit und
Schielen mit dem Blick auf die jeweilige Konstilrion auf der Grundlage der Arbeit von Dr. med.
lse Knauer (Margret Thiersch)

8.Wege zu heileurythmischen Indikationen anhand von plidagogisch und hygienischen Angaben
Rudoif Steiness. Vertiefung des Heileurythmie-Kurses van Montag und Dienstag nachmitiag
(Sebastian Jurghans)

S. Herzauskultatien nach Dr. Appenzeller vom Kindergarienkind bis zur Pubertit (Regina Bbsch)

Ankiindigung der 3. Forderlehrerragung fiir Waldorfpéddagoginnen und
Heilpddagoglnnen am 7, und 8. November 1997

»Rechnen in Bewegung*

Tagungseri:  Waldorfschule Diisseldorf, DiepenstraBie 15, 40625 Dilsseldor?
Tagungsbeginn: Freitag, 16.00 Ul
Togungsende: Samsiag, |8.00 Uhr

Die Tagung schlieBt an die 1996 veranstaltete Forderlehrenagung zum Therma Wahmehmung und
Bewegung an. Dieses Thema wird nun im Zusammenhang mit Rechenschwierigkeien wieder
ayfgegriffen. Zentral wird die Froge sein, welche Wege wir fir Kinder mit Rechenschwierigkeiten
in der Klasse und in der Einzelfrderung einschlagen kinnen.

* Wir versuchen, neurologische Erkenmnisse und menschenkundliche Aspekic im Zusammenhang
mit Rechenschwierigkeiten zu verkniipfen.

« Wir wollen uns mit dem Weg, den Maria Moniessori fior das Rechnen entwickelt hat, vertraut
macken vnd ihn aus der Sicht der Waldorfpidagogik berrachien.

* Wir bieten in den Workshops schr viel prakiische Anregungen fiir den Umterricht und den
Férderunterricht.

Nach dem offiziellen Tagungsende ist am Samstagabend noch Zeit fiir Gespriche vorgesehen,
Themenwiinsche dafiir nehmen wir gern entgegen.
Organisation:  Uta Stolz, KirchsicaBe 78, 12277 Bertin, Tel/Fax; 030-722 69 78
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Einladung zur 4. Konferenz der nitiativgruppe

Therapie an der Waldorfschule

am &, November 1997, 13:30—21:00 Uhrin der Rudolf Steiner Schule Miinchen-
Daglfing, Max-Proebstlstr. 7, 81929 Miinchen, Tel. 089-993%9110/Fax 089-
95391124

Liehe Kotlegen,
zur niichsten Initintivgruppen- Konferenz laden wir Sie diesmal ganz herzlich nach Miinchen ein.

13:30 Kaffee und Kuchen.

14:00-15:00 1. Gespriichsrunde nii BegrilBung - Riickblick - Themensammilung
und Miglichkeit zur Besichiigung der Schule

15:00-16:00 Schul-Heileurythmie {Junghans)

16:00 Kaffeepause

16:30-18:30 2. Gespriichsrunde mit Konkretisierung der Aufgabenfelder — Linder -
Initiativen — Krankenkassen-Fragen

18:30 gemeinsames Abendessen

19:30-21:00 3. Gesprachsrunde mit Absprachen und Ausblick

Zur Belebung und Firderung der Gesprichskultur werden wir einige Sprachgestaltungsiibungen
¢inschieben. Um einen Unkostenbeitrag wird gebeten. Um schriftliche oder Fax-Anmeldung mil
untenstchendem Anmeldeschein an oben genannte Schuladresse wird gebeten.

Filr weitere Riickfragen stehen lhnen zur Verfigung: Frau Rougermann (Tel & Fax 089 -
2725585, Fraw Turek (Tel 08157 - 900366 oder 08151 - 2382)

Anmeldeschein zur 4. Konferenz der [nitiativgruppe

Therapie an der Waldorfschule
Mame:

Anschrift: ...

Telefon/Fax........ccccviinnvivcmmren et rsssesnnsias

O ich sorge selber fiir eine Ubernachtung
O wenn miglich bine ich um ein Privatquartier fir ......... MNiichte

{In der Niihe der Schule gibt es ein Hotel (1 S-Bahn-Station) EZ 129~/ DZ 159,- DM, Tel 089-
957290}

Anmeldung aa: Rudolf Steiner Schute Miinchen-Daglfing. Max-Proebstlsir. 7, 81929 Monchen,
Telafon 089 - 9939110/Fax 089 - 99391124
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Schulirztetreffen
am 17./18. Januar 1998
im Gemeinschaftskrankenhaus Herdecke

Liebe Freusnde,

zu unserem nichsien Treffen darf ich alle Schuliirzte und Schularzi-Aspiranten ganz Berzlich
cinladen. Inden vergangenen beiden Treffen haben wiruns besonders mit den Therapien beschiiftig,
die mit Elementgn der Sprache arbeiten: mit der Sprachgestaliung, der Chirophonetik und der
Heileurythmie. DPabei istuns die Heileurythmie sicher am ventraulesien, Am meisten Erkenntnisbedarf
hatten wir noch bezliglich der Chirophonetik und freuen uns deshalb besonders, daB Herr Dr. Baur
bereit ist, zu kommen, einen &ffentlichen Yortrag ata Freitag abend zu halten und sich unseren
Fragen am Samstag Nachmittag und Abend zu stellen. Folgender Ablauf ist vorgesehen:

Freitag, 16. Januar
2000  Dr, Alfred Baur: Was ist Chirophonetik? — Eine Einfihrung (Roter Saal)

Samstag, 17. Januar
30 Heileurythmie-Kurs, 2. Vortrag — gemeinsame Gespriichsarbeit  (Kinderambuianz)
11:00  klaine Pause
11:15  praktische Heileurythmie (Fr. Unterborn — Gelber Saal, Haus D)
12:30  Midagessen und -pavse (Speisesan])
153:00  Dr. Alfred Baur: Die Sprachkraft des L (Kinderambulanz)
16:30  kleine Pause
16:45  Menschenkundliche Grundlagen der Chirophonatik - Aussprache
18:30  Abendessen und -pause
20:00 Fonsetzung der Nachmittagsarbeit

Sonntag, 18. Januar
900 praktische Heileurythmie (Fr. Unterborn — Gelber Saal, Haus D)
10:00  Heileurythmie-Kurs, 2. Vorirag — pemainsame Gesprichsarbeit  (Kinderambulanz)
11:15 kleine Pruse
11:30  AbschluBrunde, verschiedene Themen, Vorblick
12:30 Ende des Treffens und Moglichkeit zum Mirtagessen (Speisesaal)

Literarurempfekiung:

Rudolf Steiner : Heileurythmie. GA 315, |, Vortrag vom 12.4.21

Alfred Baur: Lautlehre und Logoswirken — Grundlagen der Chiraphonetik. 2. Aufl 1996

Alfred Baur: Bli-bla-blu. 5. Auflage 1993

Alfred Baur; Sprachspiele fiir Kinder. Miteinem Beitrag {ther die Emwicklung des grammatikalischen
Sprechens beim Kinde. 1985

Alfred Baur: Die Finger tanzen. 3, Avflage 1992

Alfred Baur: Das Fingertheater. 3. Auflage 1987

Alfred Baur: FlieBend sprechen. 2. erweiterte Auflage 1988

Alfred Baur: Die kleine Plaudertasche. 2. neu hearbeitete Auflage 1987

Ingnid Best : Chirophonetik ~ Eine Therapie auf der Grundlage anthroposophischer Menschenkunde.
Der Merkurstab, Heft 4/JuiifAugust 1996, 49, Jahrgang, Seite 303-307

Anmeldang bis zum 7.1.1998
Unkostenbeitrag DM 30— Eurythiieschizhe bitie mithringen,
Fiir die Yorbereitenden: Peier Fischer-Wasels

PS. Fiir lhre Planung notieren Sie sich bine schon den Termin fir das
in Stuttgart; den i .

nmel hej . 46!
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Anmeldeschein

zum Schuldrztetreffen

in Heedecke am Fr/Sa/S0, 16./17./18.1,1998
bitte bis zum 7.5 1998 senden an

Anmeldung an: Peter Fischer-Wasels, Kinderambulanz, Gemeinschafiskrankenhaus,
Beckweg 4, 58313 Herdecke. cder per Fax (2330 - 624010

Hiermit melde ich mich zum oben genannien Treffen an

Name
P R
R
leh komme schon Freitag abend zum Yortrag ja O nein O
Ich nehme am gemeinsamen Essen teil  am Samstag minag ja 0 nein O
am Samstag abend ja 0 nein O
am Sonntag mittag ja (4] nein @ O
Ich michte vegetarisch essen ja O nein, ich esse auch Fleisch 0
Ieh bitte um Besorgung einer Unterkunft (nur begrenzt miglich) O
Unterschrift
S

Therapie an der Waldorfschule
Einladung zur 5. norrhein-westfiilischen Regionalkonferenz
Thema: Die Zweitklassuntersuchung

am Mittwoch, 21. Januar 1998 15:30 - 19:00 Uhr
in der Hiberniaschule Helsterhauser Straie 70, 44652 Herne

Anmeldung wird erbeten bis zumn 14, Januar 1998 an Frau Frohlich
unter der Tel.oNr. 02325-919 230 (Biiro)
oder schriftlich an Herrn Meine-von Glasow (obige Adresse).
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Anzeige

SECURVITA BKK:
Den Status der anthroposophischen

Medizin sichern!

Die in Hamburg ansssige, bundesweit fiir Mitglieder offene SECURVITA BKK sieht sich
in der Kontinuitit der von den Vertretern der anerkannten besonderen Therapierich-
tungen seit jeher vertretenen Auffassung, nach der die besonderen Therapierichiungen
gleichwertiger Bestandteil des fiir die Kassen verbindlichen Leistungskataloges sind. Im
Gesetz (§ 2 Abs, 1 SGB V) heifit es: , Behandlungsmethoden, Arznei- und Heilmittel der
besonderen Therapierichtungen sind nicht ausgeschlossen.” Aus diesem Grunde bietet
die SECURVITA BKK als ,ganz normale” gesetzliche Krankenkasse die Kosteniibernah-

me einer umfangreichen Palette naturheilkundlicher Leistungen.

Den Anspruch der pesetzlich Versicherten auf die
im Ceselz verankere KoslenObernahme ilr
veriragsarztliche Leistungen der anerkannten be-
sonderen Therapierichiungen {wie Anlhroposo-
phische Medizin, Homiopathie, Phythatherapie
ynd  Maiurheilkundel  dokumentien  die
SECURVITA BKK in ibrer Satzung.
Trigerunternehmen der Kasse ist die SECURVITA
Gesellschail zur  Entwicklung  allernativer
Versicherungskonzepte mbH, di= aus einem
Grondungsimpuls naturheilkundlich engagierter
Menschen hervorging und die seit 1984 Versiche-
rungsunternchmen in der Iniegration naturheil-
kundlicher Leistungen mabgeblich bardl.

Die SECURVITA BKK siel sich zwar als Vorreiter,
was die Sicherung .sanfler Therapien” im
Leistungskalatog der gesetzlichen Krankenkassen
betriffi, will aber ausdrocklich keine Sondersiel-
lung unter den Kassen einnehmen: Grundsiizlich
kann jede gesetzliche Krankenkasse ihren Versi-
cherten das Leistungsspekirum bieten wie die SE-
CURVITA — wenn sie es denn will.

Durch ihs besonderes Engagement will  die
SECURVITA dazu beitragen, daf der einmalige
Stalus, den die besonderen Therapierichiungen in
Deutschland haben, auch fir die Zukunft erhalten
bleibi. Dabei handelt es sich nicht um ein Modell-
projeki oder eine Erprobungsregelung. Denn
geseizlich vorgesehene Leistuagen, die  von
einern Verragsarzt durchgefihn oder verordnet
werden, braucht man nicht zu erproben —
gesetziiche Krankenkassen drien sie in der glei-
chen Weise ergtatien wie die Schulmedizin.

£ir folgende Therapierichtungen und Therapien
bernimmi die Harmburger BKK Kosien, sclern ein
Kassenarzi die Behandlung durchihrt oder ver-
ardnet:

Homiopathie (Arzneimittel Gnd homgopathische
Anamnese}; Anthroposaphische Medizin (Arznei-
mittel und biographische Anamnese, Heileu-
rythmie und die kiinstlerischen Therapien sowie
Rhythmische Massagel; Phytolherapie; Klassische
Malurheilveriahren Hydrotherapie, Thermothera-
pie, Bewegungstherapie und anerkannie Mas-
sageiormen, Erndhrungstheragie, Neuraltherapie ,
Eigenblutbehandlung); weiiere besondere Thera-
pien {Akupunkiur, Akupressur: Regulalions-
thermographie; Mikrotkologische Therapie; Sau-
erstofitheragien wie Himalogene Oxydations-
Iherapie; ausleitende verfahren; Symbioselen-
kung!.

Fir viele Versichente inlgressant ist auch dev Bei-
tragssalz ven 12,7 Frozent, der deutlich unter
derm Burchsehniu aller Kassen liegt und der in
absekbarer Zeit nicht erheht werden wird.

.Die Aklion far biologische Medizin eV, (Pforz-
heim} und die Hufelandgesellschaft fur Gesami-
medizin [Dachorganisation der naturheilkundli-
chen Argteverbinde, A.d.V] untersitizen die Ziel-
serzungen der SECURVITA BKK und emplehlen
ihsen Milgliedern und Imeressenten die Entwick-
lung aufmerksam zu verilgen und die Kassen zu
bevarzugen, die die Gleichberechtigung der
besonderen Therapierichlungen prakiizieren.”
(Gesundheitspolitische Umschau 3.12.96).

Infotelefon SECURVITA BKK gebiihrenfrei 0130 -17 69 17.



Anzeige

Modellprojekt Naturheilverfahiren der IKK Hamburg
Eine Chance fiir die anthroposophische Medizin

DieErfolge deranthroposophischen Me-
dizm und ihrer nicht-édrztlichen Therapie-
verfahren wie Heileurythmie, rhythmi-
sche Massage und Kunsttherapie ver-
stirken bei vielen Versicherten der ge-
setzlichen Krankenkassen den Wunsch,
eine entsprechende Behandlung als nor-
male Krankenkassenleistung in An-
spruch nehmen zu kinnen. Diesem weit
verbreiteten Bediirfnis steht allerdings
die aktuelle Gesetzeslage enigegen: Die
Komplementérmedizin fithrt heute in der
gesetzlichen Krankenversicherung nach
wie vor ein Schattendasein. Nur aus-
nahmsweise und unter sehr eng definier-
ten Voraussetzungen diirfen die Kran-
kenkassen nach dem Willen des Gesetz-
gebers Kosten fiir anthroposophische
Medizin iibernehmen. Anthroposophi-
sche Arzte und Therapeuten haben der-
zeit nicht die Mbglichkeit, ihre Leistun-
gen gleichberechtigt wie ihre ,schul-
medizinischen™ Koliegen mit der Kran-
kenkasse abzurechnen.

Umder Komplementirmedizinihren an-
gemessenen Stellenwert im Leistungs-
katalog der gesetzlichen Krankenversi-
cherung zu erschlieBen, hat die Innungs-
krankenkasse Hamburg zusammen mit
der Gesellschaft Anthroposophischer
Arzte in Dewtschland e.V. im April 1937
einen bundesweiten Modellversuch ge-
startet, der in Ast und Umfang einmalig
in Deutschland ist. Ziel des auf fiinf
Jahre angelegten Modellprojektes ist es,
einen wissenschailich fundierten Beleg
filr Wirksamkeit und Wirtschaftlichkeit
bestimmter komplementéir-medizini-
scher Behandlungsverfahren, zu denen

auch die anthroposophische Medizin
ziihlt, zu erarbeiten, um so zu emreichen,
dai diese Verfahren zu Standardleist-
ungen der gesetzlichen Krankenversi-
cherung gemacht werden.

Gelingt dieses Vorhaben, so wiire das
ein entscheidender Schritt fiir die Aner-
kennung der anthroposophischen Medi-
zin: Es hinge dann nicht mehr vom mehr
oderminder wohlwoiflenden Ausnahme-
entscheid einer Krankenkasse ab, ob ei-
hem Versicherten unter bestimmiten, re-
striktiven Bedingungen seine anthro-
posophische Behandlung oder Therapie
bezahlt wilrde. Alle Versicherten hiten
dann einen gesetzlichen Anspruch auf
die entsprechenden Leistungen - bei je-
der gesetzlichen Kasse. Ein Erfolg des
Projekies wiirde die anthropesophische
Medizin aus ihrer derzeitigen kranken-
versicherungsrechtlichen Nischenexi-
stenz befreien, ein Scheitern hiitte umge-
kehrt zur Folge, daB die Entscheidungs-
spielriume zur Gewidhrungkomplemen-
tirmedizinischer Leistunger bei den Kas-
sen aller Wahrscheinlichkeit nach noch
geringer wiirden als bisher.

Die IKK Hamburg erstattet imn Rahmen
des Model!projektes ihren Versicherten
im gesamten Bundesgebiet 95 Prozent
der irztlichen Kosten und 90 Prozent der
nicht-drztlichen Kosten fiir ausgewihlie
komplementarmedizinische Verfahren.
Dazu gehdren die anthroposophische
Medizin mit ihren nicht-drzilichen The-
rapien, die Akupunktur, die Neuralthera-
pie und die Homilopathie. Vorausset-
zung ist, daB die Behandlung von ¢inem



Anzgige

Vetragsarzt (bzw. Therapeuten) mit ent-
sprechender Qualifikation durchgefiihrt
wird.

Dieser Vertragsarzt mufl seine Bereil-
schaft zur Teilnahme am Modellprojekt
erkliren, denn seine Falldokumenta-
tionen sind eine entscheidende Grundla-
ge der wissenschaftiichen Begleitfor-
schung.

Sie wird durchgefihet vom Institut fiir
angewandte Erkenntnistheorie und me-
dizinische Methodologie in Freiburg so-
wie vom Institut fiir Arbeits-, Sozial-
medizin und Epidemiologie am Unijver-
sitdtsklinikum Charit¢ der Humboldt-
WUniversitit in Berlin.

Bei ihrem Modellprojekt geht die IKK
Hamburg in mehreren Punkten iiber be-
reits bei anderen Kassen laufende Erpro-
bungsregelungen hinaus:

Erstens ist das Medellprojekt buides-
weit und damit in seiner empirischen
Basis breiter angelegt als die meisten
bisher durchgefiihrien Erprobungsrege-
lupgen;

Zweitens ist die Teilnahme am Modell-
projekt nicht eingeschriinkt: Alle Ver-
sicherten der IKK Hamburg kinnen die
natwrmedizinischen Leistungen in ganz
Deutschland in Anspruch nehmen - also
nicht nur bestimmite Versicheneagruppen
wie zum Beispiel chronisch Kranke oder
schulmedizinisch ,,austherapierie Pati-
enten;

Drittens bildel das Modellprojekt mit
den Bereichen anthroposophische Me-
dizin, Akupunktur, Homgopathie und
Neuraltherapie das Spekerum der Natur-
heilverfahren winfassender ab als dic
bisherigen, meist lediglich anf jeweils

eines dieser Verfahren beschriinkten
Erprobungsregelungen.

Fiir die Versicherten bedeutet das
Modellprojekt der IKK Hamburg: Sie
haben ¢inen in der Satzung der IKK
Hamburg verankerten Rechtsanspruch
auf die entsprechenden Behandiungen,
der an keine weiteren Voraussetzungen
geknlipfl ist. Sie miissen kein aufwendi-
ges Anwragsverfahren betreiben und auch
keine Einzelfallprifung ,bestehen®,
wenn sie sich zum Beispiel beim anthro-
posophischen Arzt oder Therapeuten in
die Behandlung begeben.

Eine méglichst breite Beteiligung aller
anthroposophischen Vertragsarzte ist
auch das besondere Anliegen von Axel
Ditschmann, dem Vorstands-vorsitzen-
den der IKK Hamburg: ,Mit diesem
Projekt beschreiten wir einen fiir unsere
Kasse technisch und finanziell sehr auf-
wendigen Weg, urn der Komplementir-
medizin zur Anerkennung in der gesetz-
lichen Krankenversicherung zu verhel-
fen, Wir haben uns fiir diesen Weg ent-
schieden, weil jedem Kenner der Mate-
rie klarist, daB nur ilber eine Gesetzesin-
denung eine rechtlich sinwandfreie und
damit daverhafte Verbesserung z.B. fiir
dic anthreposophische Medizin, fiir Pa-
tienten, Arzte und Therapeuten zu errei-
chen ist. Und diese (Tberzeugungsarheit
in den entscheidenden Gremien kdnnen
wir nur mit maglichst breiter Unterstiit-
zung aller anthroposophischen Medizi-
ner leisten.”

Weitere Informationen zum Modell-
projeke Naturheilverfahren gibt die TKK
Hamburg, die bundesweit fiir alle Versi-
cherten geoffnet ist, unter Tel.: 040/
54003-555 oder unier der gebiihrenfrei-
en Info-Hotline 0130/86 02 01.



Ernst Wisser

HANNES Honnes i Aacheniug
DRACHENTOD f K -

und andere Geschichten
aus dem plattdeutschen
Miirchenschatz

Mit Holzschnitten von Hans Pape

1997, 187 Seiten, kartoniert .
Fr. 24.-/DM 27.-/0S 221.- tidetichen
ISBN 3-7235-0901-0

Ein alter, lange Zeit vergessener Miirchenschatz ist hier neu zu
entdecken!

«Da war einmal ein Mann, der hatte als Kind auf dem Dorfe von seiner
GroBmutter allerlei Miirchen gehort. Als er sie nun eines Abends seinen
eigenen Kindern wiedererzihlen wollte. da — hatte er das meiste davon
vergessen! Nun waren aber die Mirchen so iiber die MaBen schon
gewesen, daB der Mann tief traurig wurde ... Und der Mann machte sich
auf und ging in sein Heimatdorf auf die Suche nach den Miirchen. Als sie
auch dort niemand mehr wullte, da ging er in die Nachbardorfer und spiiter
in seiner ganzen Heimat umher. Und er machte kreuz und quer Irrwege
Jahr um Jahr, da wurde er zuletzt doch belohnt, und wie reich! ... Der
Mann fand einen grol3en goldenen Schatz uralter Mirchen und schrieb ein
Buch davon, das unter den Biichern seines Landes durch Schinheit
glinzte. Der Mann war mein Vater, und ich war spiiter oft dabei, wenn er
aus seinem Mirchenbuch vorlas. Das schien mir wie ein Zauberbuch. Das
ganze Leben schien mir darin beschlossen ...»

Ernst Wisser (1948)

Rudolf Geering Verlag
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Anthroposophie ' <# heute

Lesen, wo der Geist weht!

In unserem Jahrhundert treten neben das lange ausschlieflich herrschende, materialistische
Weltbild neue und vielfiltige Erfahrungen des Geistes. Die von Rudolf Steiner entworfene
Anthroposophie macht durch eine Weiterentwicklung des Erkennens geistige Tatsachen-
bereiche bewuft. Ihr inhaltlicher Kernpunkt ist die kosmische Dimension der menschlichen
Freiheit, ihre Konsequenzen konnen das ganze Leben verdndern. Uber die Aktualitit der
Anthroposophie in der Gegenwart entscheidet dabei weniger ihr Charakter als Lehre als
vielmehr das wirkliche Leben der Menschen, die sie vertreten. Fiir sie ist Info3 ein Forum.

® Wir geben Raum fiir Menschen, denen sich durch Anthro-
posophie neue Horizonte erschlossen haben, die mit ihrer Bio- ] b
graphie anders umgehen, die selbstdndig und undogma- /
tisch Anthroposophie als »Kulturfaktor« verwirklichen.

® \ir lassen in Berichten, Reportagen und Interviews
Pidagogen zu Wort kommen, die Erziehung nicht als Drill fiir
den Uberlebenskampf verstehen; Arzte, fiir die der Mensch
mehr ist als ein Produkt seiner Gene; Intellektuelle und
Kiinstler, die den Riitseln der menschlichen Seele nachgehen.
® Wir stehen dafiir, dafs unabhéingig von jeder Einfluft-
nahme durch Verbdnde, Vorstinde und Interessensgruppen
kritische Kommentatoren iiber aktuelle Fragen innerhalb und .
auflerhalb der anthroposophischen Szene schreiben. e =
® \ir verfolgen durch ein weites Netz freier Mitarbeiter und

nicht zuletzt mit Unterstiitzung einer wachen, meinungsfreudigen Leserschaft neue
wissenschaftliche, soziale und kulturelle Entwicklungen — auch iiber den Rahmen der
eigenen Denkrichtung hinaus.

@ Wir wissen, daft unsere Leser von uns weder weltanschauliche Belehrungen noch esote-

rische Sensationen erwarten — sie wollen lesen, wo der Geist weht. Dafiir setzen wir 7&‘

Erzichung, Kunst und Initiation

uns ein. Dr. Jens Heisterkamp (Redaktion)
«© 42
K
Einzelhefie sind erhdltlich im Buchhandel. Das L 0%
Jahresabonnement (11 Ausgaben) kostet ﬂ‘qo
zur Zeit DM G68,— (Inland) oder ‘0“\@ Vorname:
DM 85,~ (Ausland). Sie kinnen Info3 of
kostenlos und ganz unverbindlich i oM
kennenlernen durch Einsendung “"\"‘ Name:
des Gutscheines. o°

o
@(}n@ Strafle:

'\|a‘\°%‘ - PLZ, Ort:
_\ﬁfso'S : . :
p Gutschein fiir ein kostenloses Probeabo (3 Ausgaben)



Wohnen, lernen, arbeiten —
ein Leben ohne Ausgrenzungen?

Die Autoren enlfalten ein breites
Spektrum der verschiedenen Aspekte
von Integration — mit Erfahrungen aus
der Praxis, konkreten Integrations-
beispielen und Betrachtungen zu
Schicksalsfragen und gesellschaftli-
chen Problemen. Ein Buch, das zum
Nachdenken anregen und Mut machen
mdachte, nach neuen Wegeﬂ zu suchen.

Alfred Heinrich
Wo ist mein Zuhause?

Integration von Menschen mit
geistiger Behinderung
396 Sciten, gebunden
DM 48,— /&S 350,~ /sFr 46,—
ISBN 3-7725-1606-8

Die Integration von Menschen mit
geistiger Behinderung in das tigliche
Leben — im Kindergarten und in der
Schule, im Berufsleben und den all-
tiglichen Wohnsituationen — ist eine
grolle gesellschaftliche Herausforderung,
die bisher lediglich in Ansitzen geleistet
ist. Das blofle Abschaffen von Verwahr-
anstalten und Ghettostrukeuren garantiert
noch kein menschenwiirdiges Leben fiir
die Betroffenen. Wie kénnen gegliickre
Formen von Integration aussehen?
Welche Maglichkeiten und Chancen von
Eingliederung gibt es, die den behinder-
ten Menschen gerecht werden?

Die Beitrige machen den Leser mit den
verschiedenen Aspekten der Integration
vertraut und zeigen Gestaltungsformen
fiir cin behindertengerechres Leben.
Anschaulich werden Erfahrungsberichte
aus der Sicht der Eltern geschildert, In-
tegrationsversuche beschrieben und
anhand konkreter Fille Besonderheiten
der Integration erdreert. Wichtige
Gesichtspunkte sind die ratsiichliche
Lebensqualitic der Betroffenen und
angemessene, erstrebenswerte Wohn-
und Lebensstrukruren. Dariiber hinaus
machen gesellschaftskritische Betrach-
tungen den wichtigen iibergeordneten
Aspekt der Integration deutlich.

Fiinfzig Jahre '~ Vlerlag Freies Geistesleben



«Artige» Kinder werden
die Welt nicht verdndern

HENNING KOHLER

«SCHWIERIGE» KINDER
GIBT ES NICHT
PLADOYER FUR EINE
UMWANDLUNG DES
PADAGOGISCHEN
DENKENS

72 FREIES GEISTESLEBEN

3 PRAXIS ANTHROPOSOPHIE

Henning Kéhler geht der Frage nach, ob
tatsiichlich davon gesprochen werden
kann, daf} «die Kinder immer schwieriger
werden», oder ob die allgemeine Bewufit-
seinslage und die gesellschaftlichen Ver-
hiltnisse auf eine fiir Kinder unertriigliche
Situation zutreiben: Wer oder was ist hier
eigentlich «schwierig»? Kohler stellt
gewohnte Denkschablonen in Frage und
umreifdt in Grundziigen einen spirituell
vertieften Erziehungsbegriff, der aus der
gegenwiirtigen Sinnkrise herausfiihren
kénnte.

Henning Kéhler

«Schwierige» Kinder gibt es nicht

Plidoyer fiir eine Umwandlung des piidﬂgngischcn
Denkens

Praxis Anthroposophie 40

176 Seiten, kartoniert

DM 19,80/ 6S 145,—/ skFr 19,80

ISBN 3-7725-1240-2

Fiinfzig Jahre

Wie wir lernen,
mit unseren Stirken und
Schwiichen richtig umzugehen

MICHAELA GLOCKLER
BEGABUNG UND
BEHINDERUNG

PRAKTISCHE HINWEISE
FUR ERZIEHUNG UND
SELBSTERZIEHUNG

-

IES GEISTESLEBEN

SANTHROPOSOPHIE

Wo liegen die Ursachen der scheinbar so
ungerechten Verteilung von Begabungen und
Behinderungen unter den Menschen? Welchen
Anteil daran haben Vererbung, Erzichung, so-
zialer Umkreis und vor allem der davon be-
troffene Mensch selbst? Michaela Glockler,
Autorin der «Kindersprechstunde» und erfah-
rene Kinder- und Schulirztin, zeigt, dass nicht
die Fihigkeiten und Miingel, die ein Mensch
besitzt, seinen Charakter und Erfolg im Leben
bestimmen, sondern vielmehr die Art und
Weise, wie er gelernt hat, mit seinen Stirken
und Schwiichen umzugehen.

Michaela Glockler

Begabung und Behinderung

Praktische Hinweise fiir Erziehungs- und Schicksalsfragen
Praxis Anthroposophie 46

176 Seiten, kartoniert

DM 19,80 /68 145,— [ sFr 19,80

ISBN 3-7725-1246-1

. Verlag Freies Geistesleben



Die ZEITSCHRIFT
fiir KINDER
und ELTERN
»fiir Herz, Kopf und Héande"

zum 0
e’?nenlet‘f‘e

Vorhang Auf ist:

@ die einzige waldorfpadagogische Kinderzeitschrift
® im Kinderteil farbig

® mit wertvollen Kunstbildern illustriert

@ mit heraustrennbarem Elternteil

Und so konnen Sie Vorhang Auf kennenlernen:

1)
2)

33)

Bestellcoupon

Ein Probeheft (4,- DM in Briefmarken)
Das Abonnement (vierteljahrlich) zum Preis von 43,— DM incl. Porto
(Einzelheft: 10,80 DM zzgl. Porto)

Unser Angebot:
Wahlen Sie 3 Hefte zum Sonderpreis von 25,- DM incl. Porto

- KULTUREN: Mongolei - Griechenland - Schottland
- ABENTEUER: Rittertum - Indianer - Piraten

- UNSICHTBARE WESEN: Engel - Zwerge - Riesen

- BUNTES ALLERLEI: Sterne - Pferde - Zirkus

Hiermit bestelle ich:
Ein Probeheft (4,- DM in Briefmarken liegt bei)
Ein Abo ,Vorhang Auf* ab sofort fiir DM 43,- incl. Porto/jahrlich
Aus Threm Angebot 3 Hefte fiir DM 25,- incl. Porto (bitte ankreuzen):
- Kulturen - Abenteuer []- Wesen - Allerlei

Absender: _

Datum/Unterschrift: _

An: Verlag E. Waldow - Rotkreuzstr. 2 - D-87488 Betzigau
oder Telefonisch: (0831) 770209 oder per Fax: (0831) 770390




nsch

Auf Grundlage der Wesen ft von Mensch
und Natur entwicke! eleda Arznei- und
Pflegemittel aus Natursubstai ie ganzheitliche

%S

Informationen zur WELEDA: Dialog-Telefon 07171/919-414,
Montag bis Freitag 9-16 Uhr WELEDA




Medizinisch-Piddagogische Konferenz
Rundbrief fiir Arzte, Erzieher, Lehrer und Therapeuten

Bestellschein
bitte senden an  Frau Ursula Hanke, Hieberstr. 36, 70567 Stuttgarnt
lch/Wir bestelle{n} die Medizinisch-Pidagogische Konferenz zu DM 5.~ pro Heft
an Heft NF. e

Biute liefern Sie............... Exemplare an nachfolgende Adresse:

X

Einzugsermiichtigung

Ermiichtigung zum Einzug von Forderungen durch Lasischrifi

Hiermit ermiichtigeln) ich/wir*y Sie widerruflich, die von mirfuns*) zu
entrichtenden Zahlungen fUr die

~Medizinisch-Pidagegische Konferenz”
3 bis 4 Hefte pro Iahr je DM 5.~

bei Filligkeil zu Lasten meinesfunseres*) Girokontos Nt......oo.oeeveccvvenennnn,

durch Lasischrift ¢inzuziehen.

Wenn meinfunser*) Konto die ecforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des
kontoflihrenden Kreditinstituts (s.0.) keine Verpflichtung zur Einltsung.

o (Datum) T e

...............................................................................................

(genaue Anschrift)
*} Nichtzotreffendes bitte streichen



Anschriften der Verfasser

Ingrid Best Schittelkamp 33, 44581 Castrop Rauxel
Chirophonetikerin am Koliskoinstitut in Herne

Peter Fischer-Wasels Kinderambulanz Gemeinschaftskrankenhaus
Beckweg 4, 58313 Herdecke
Schularzt an der der Rudolf Steiner Schule Wuppertal

Dr. Erika Gotte Kapfenhardter Str. 10, 75331 Engelsbrand
Schiiliirztin an der Freien Waldorfschule Pforzheim

Bernhard Heck Rudolf Steiner Schule
Schluchtstr. 21, 42285 Wuppertal
Sprachgestalter an der Rudolf Steiner Schule Wuppertal

Sigrid Jaa Oberer Hang 5, 40699 Erkrath
Erziehungsberaterin an der Rudolf Steiner Schule Wuppertal

Gottfried Klemp Bismarckstr, 17, 47799 Krefeld
Schularzt an der Freien Waldorfschule Krefeld

Susanne Lin Griinewaldstr. 6, 70192 Stuttgart
Therapiefonds an der Michael Bauer Schule Stuttgart

Uwe Momsen Bergweg 25, 58313 Herdecke
Kinderarzt und Kinderpsychiater in Herdecke

Dr. Roswitha Rodewig Finefrauweg 3, 58455 Witten
Schuliirztin an der Freien Waldorfschule Pforzheim



Termine

17.-18.10.97

26.-29.10.97

7./8.11.97

8.11.1997

15.11.1997

17.-18.1.98

21.1.1998

9./10.5.98

1.-7.8.1998

Engelberg
Dornach
Diisseldorf

Miinchen

Stuttgart
Herdecke
Herne
Stuttgart

Sacramento/USA

wZahn- und Kieferfehlstellungen™
Schulérzte-Tagung*
3. Forderlehrer-Tagung*

4. Konferenz der Initiativgruppe Therapie an der
Waldorfschule*

Arbeitstreffen , Heileurythmie und Zahnheilkunde™
Schuliirztetreffen*

5. NRW-Regionaltreffen Therapie an der Waldorfschule*
Schuliirztetreffen

4. Int. Tagung fiir Arzte und Lehrer (Koliskotagung)

* Programm siche im Innenteil ,.Tagungsankiindigungen”




