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Zusammenfassung

In diesem Beitrag wird die vorgegebene Thematik "Heil- und Sonderpad-
agogik interdisziplinar" nicht als beschreibbarer Sachverhalt, sondern als
weithin ungeklarter Problembereich begriffen. Zunichst werden Argu-
mente fir die Interdisziplinaritit von Sonder- und Heilpadagogik ange-
fiihrt. Diese werden in einem nichsten Abschnitt aber problematisiert,
che im dritten Abschnitt nach einigen Uberlegungen zum Begriff des
"Disziplindren" zwei Anniherungen an das Problem der Interdiszipli-
naritdt umrissen werden. Mit einem Ausblick auf weitere Klirungsversu-
che wird geschlossen.

Abstract

Both authors are convinced, that "Special Education Interdisciplinary" is
not a describable matter of facts, but a problematic concept, open to many
questions. In the first paragraph some points are made to argue an inter-
disciplinary approach on Special Education. Thereupon these arguments
are criticized and the concept oft “interdisciplinarity” is discussed. The
article ends with a view to further attempts for clarification.

1. Einfiihrung

In keinem Spezialbereich der Piadagogik ist dic Rede von der Interdisz-
plinaritdt so weit verbreitet wie in der Heil- und Sonderpidagogik. Zur
Begrundung ihres interdiszipliniren Charakters werden vor allem fol-
gende vier Argumentationsfiguren angefiihrt:
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1. wird darauf verwiesen, dal schon der Begriff "Heil-Padagogik” Interdis-
ziplinaritit impliziert: Die Verkniipfung des medizinischen Begriffs der
"Heilung" mit dem der Padagogik macht deutlich, daf sich Heilpadagogik
swischen Medizin und Pidagogik zu bewegen und den Anspriichen und
Erkenntnissen beider Wissenschaften gerecht zu werden versucht (vgl.
BLEIDICK, 1984, S. 30 ff.). Diesen Anspruch auszudriicken war auch die
Absicht von GEORGENS und DEINHARDT; denn als sie ‘den Begriff
"Heilpadagogik" kreierten, verbanden sie damit die explizite Absicht, fiur
die Behindertenarbeit arztliche Ansatze mit pidagogischen zu verbinden
(GEORGENS u. DEINHARDT, 1864, S. VII).

2. Dem entspricht der Umstand, daB die Anfinge der gezielten Behin-
dertenarbeit von Vertretern unterschiedlicher Berufszugehorigkeiten be-
gonnen wurden. Autoren wie WURST (1980), SPIEL (1981), BACH-
MANN (1983) oder SPIEL und SCHAUFLER (1984) erinnern in diesem
Zusammenhang an Bischof DATTHEUS, Bischof TROTULOS, CO-
MENIUS, DON BOSCO, ITARD, SEGUIN, STRUMPELL ua. (vgl
auch BLEIDICK, 1984; SPECK, 1988) und machen damit deutlich, da
nicht nur der Begriff Heilpadagogik, sondern auch die historischen Wur-
zeln heutiger Sonder- und Heilpiadagogik unterschiedlichen Professionen
und Fichern zuzurechnen sind.

3. Der interdisziplinire Charakter von Sonder- und Heilpadagogik wird
aber auch im Verweis auf die Struktur aktueller Behindertenarbeit zu
verdeutlichen versucht: Autoren wie SPIEL (1985), HEITGER (1985),
HELLBRUGGE (1985) oder HARTMANN (1988) betonen die unver-
zichtbare Kooperation zwischen unterschiedlichen Facharzten, Forder-,
Betreuungs- und Sonderschullehrern, Diplompédagogen und -psycholo-
gen, Sonderkindergartnern, Logopaden, Physiotherapeuten, Beschafti-
gungstherapeuten ... sowie entsprechenden Institutionen und referieren
dies als Widerspiegelung des interdisziplindren Charakters von Sonder-
und Heilpadagogik.

4. Und diesem interdiszipliniren Charakter, so lautet die letzte der hier
referierten Argumentationsfiguren, entspricht auch der Umstand, daB das
Methoden- und Theoriegebiude heutiger Heil- und Sonderpidagogik
unterschiedlichen Disziplinen entstammt: ASPERGER (1968, S. 2 ff;
1970, S. 17 £.) nennt in diesem Zusammenhang die "Quelifliisse” der Me-
dizin, Sozialwissenschaft und Sozialarbeit, Psychologie und Padagogik; im
Wiener Tagungsband (GERBER u.a, 1985) finden sich dariiber hinaus
Ethnologie, Philosophie, Vergleichende Verhaltensforschung, Kriminolo-
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gie sowie Ernihrungswissenschaft angefiihrt; bei HENSELE (1979) liest
man weiters eine Bezugnahme auf Architektur; und in Wien findet man
iiberdies ein "Interfakultires Institut fiir Sonder- und Heilpadagogik" vor,
das der Interdisziplinaritit von Heil- und Sonderpadagogik Rechnung tra-
gen soll (GERBER u.a., 1987b; DATLER, 1987)

Unbeschadet unserer Zugehorigkeit zu diesem interfakultiren Wiener In-
stitut wollen wir im zweiten und dritten Abschnitt aber die weitverbreitete
Selbstverstandlichkeit, mit der in der Heil- und Sonderpadagogik von In-
terdisziplinaritit gesprochen wird, problematisieren, um im vierten Ab-
schnitt einige Konsequenzen zu skizzieren.

2, Problemstellung

Die im 1. Abschnitt angefiihrten Argumentationsfiguren sollen - was ihren
historisch-deskriptiven Gehalt betrifft - nicht bestritten werden. Fraglich
ist aber, ob sie zur Begriindung des interdiszipliniren Charakters von
Heil- und Sonderpidagogik ausreichen oder taugen.

Hilt man sich nochmals die dritte Argumentationsfigur vor Augen, so fallt
sehr schnell auf, daB sie in der hier vorgetragenen Form am allerwenig-
sten zur Fundierung der Interdisziplinaritiit von Sonder- und Heilpadago-
gik beitragen kann. Zwar mag ein Gutteil der heutigen Behindertenarbeit
tatsichlich nur in der Kooperation verschiedener Professionisten padago-
gische Erfolge zeitigen konnen - den interdiszipliniren Charakter von

Sonder- und Heilpiadagogik kann dies aber nur dann widerspiegeln, wenn

zweierlei nachgewiesen ist: :

a) daB das Tun dieser Professionisten nicht nur unterschiedlichen
Berufsgruppen oder Fichern, sondern tatsichlich unterschiedlichen
"Disziplinen" entspricht, und

b) daB die Zusammenarbeit dieser Professionisten in einer methodisch
faBbaren Weise verklammert und damit aufzeigbar ist.

Dies ist so zu verstehen:

Ad a):

Man kann dazu tendieren, jedem Berufsstand eine bestimmte Disziplin
zuzuordnen. Demnach gibe es die Disziplinen der Arzte, Psychologen,

Physiotherapeuten, Lehrer, etc.; und in der Zusammenarbeit dieser Pro-
fessionisten konnte Interdisziplinaritit ausgemacht werden. Der Begriff
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der Disziplin wire dann aber ident mit dem Begriff des Berufsstandes und
verlore seine spezifische Schirfe und Bedeutung.

Soll der Begriff der (Inter-)Disziplinaritit aber zur methodisch geleiteten
Untersuchung spezifischer Kooperationsfragen taugen, dann bedarf es ei-
ner engeren Begriffsbestimmung. Diese muBl zunichst beim Begriff des
“Disziplindren" ansetzen; wobei wir im AnschluB an PETZELT (1964),
KAUFMANN (1987) und HECKHAUSEN (1987) meinen, da3 einzelne
Disziplinen dadurch zu definieren und voneinander abzugrenzen sind, daf§
dreierlei angegeben und miteinander verglichen wird:

- ihr Gegenstand,
- ihr erkenntnis- und praxisleitendes Interesse sowie

- die methodischen Prinzipien, nach denen einzelne Elemente ihrer
Theorie(n) gewonnen und zueinander in Beziehung gesetzt werden.

Dies bedeutet den Verzicht darauf, einzelnen Disziplinen jeweils eine Be-
rufsgruppe oder gar ein Studienfach zuzuordnen; denn es ist denkbar, da
sich mehrere Berufsgruppen oder mehrere Studienfiacher einer Disziplin
zurechnen lassen, oder daB sich eine Berufsgruppe - z.B. dic der Heil-
und Sonderpiadagogen - mehreren Disziplinen zugleich verpflichtet fiihlt.

Adb):

Selbst wenn einzelne Professionisten als Vertreter unterschiedlicher Dis-
ziplinen ausgemacht werden konnen, ist es keineswegs selbstverstandlich,
in deren Zusammenarbeit einen Beleg fiir Interdisziplinaritit sehen zu
diirfen: Denn die Kooperation zwischen Vertretern unterschiedlicher Dis-
ziplinen kann sich z.B. auf dem Boden der einen Disziplin bewegen (was
etwa dann der Fall wire, wenn ein Mediziner mit einem Psychoanalytiker
an psychodynamischen Fragestellungen arbeitet, ohne dabei aber seine
nicht-psychoanalytischen, medizinischen Kompetenzen einzubringen),
oder sie kann sich in einem saloppen, disziplinlosen Nebeneinander be-
wegen, das bestenfalls den HECKHAUSEN’schen (1987, S. 139) Begriff
der "Multidisziplinaritat" verdient: Dieser Begriff bezieht sich auf Aktivi-
titen, "in denen Ficher mit deutlich unterschiedlicher Disziplinaritit sich
zusammenfinden und einen gemeinsamen Gegenstand ... aus der jeweilig
fachspezifischen Perspektive des Gegenstandsaspektes und des theoreti-
schen Integrationsniveaus beleuchten sowie abschlieBend die so gewon-
nenen Erkenntnisse facettenartig zusammensetzen, aber nicht irgendwie
amalgamieren. Hier sind die Ficher nicht miteinander kopulationsfihig,
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wohl aber kooperationsfihig. Es kann demnach auch keinen Nachwuchs
in Gestalt einer intermediiren Disziplinaritit zwischen multidiszipliniren
Eltern geben."

Damit eine Kooperation als "“interdisziplinar" ausgewiesen werden kann,
bedarf es daher bestimmter methodischer Grundziige, an denen die Art
der Vernetzung bzw. Verklammerung dieser Disziplinen deutlich wird.
Und auch dann, wenn Interdisziplinaritit "im Kopf" eines vielschichtig ge-
bildeten Sonder- und Heilpidagogen praktiziert werden soll (REINELT),
muf} die implizite oder explizite "Existenz" solcher methodischer Grund-
ziige als Bedingung ausgewiesener Interdisziplinaritit vorausgesetzt sein.

Anerkennt man diese beiden (eben kommentierten) Kriterien fiir Inter-
disziplinaritit, dann ist schnell zu sehen, daB auch die anderen Begriin-
dungsfiuren, die im 1. Abschnitt referiert wurden, in der hier dargestellten
Form zur Verdeutlichung des interdiszipliniren Charakters von Heil- und
Sonderpadagogik nicht ausreichen:

- Der Hinweis, daB die Anfinge geziclter Behindertenarbeit von
Vertretern unterschiedlicher Professionen und Ficher initiiert und
getragen waren, miiite nimlich erst mit dem Nachweis gestiitzt wer-
den, daB sich diese Vertreter tatsichlich auf und zwischen den Boden
unterschiedlicher Disziplinen nach ausweisbaren Kooperationsbezie-
hungen bewegt haben.

- Der Hinweis, da8 schon der Begriff "Heil-Padagogik" auf Interdiszi-
plinaritat verweist, besagt wenig, solange nicht geklart ist, ob mit die-
sem Verweis mehr als eine Schimire (SCHLEE, 1982) in den Blick
gerat.

- Und in vergleichbarer Weise verlangt auch die Anfiihrung
unterschiedlicher "Quellfliisse* den Nachweis dariiber, da8 es sich bei
diesen Quellflissen tatsichlich um unterschiedliche Disziplinen han-
delt, zwischen denen es methodisch angebbare Verkniipfungen "gibt".

Die weitere Anniherung an den interdiszipliniren Charakter von Heil-
und Sonderpidagogik verlangt somit die Prézisierung einzelner Diszipli-
nen sowie die Diskussion interdisziplinirer Vernetzungsmoglichkeiten. In
den folgenden Abschnitten 3.1. und 3.2. wird zu zeigen sein, daB dies frei-
lich leichter gefordert als eingeldst werden kann. '
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3. Zwei Annaherungsversuche

3.1. Zur Anniherung an die "Disziplinen" der Padagogik,
Heilpadagogik, Psychologie, Medizin ...

Angesichts der Notwendigkeit, einzelne Disziplinen voneinander abzu-
grenzen, mag es einen Vorteil darstellen, wenn Autoren wie SPIEL
(1976), HARTMANN (1984), BLEIDICK (1985), BACH (1985), HEIT-
GER (1985), IBEN (1985), JANTZEN (1987) oder SPECK (1988) Heil-
und Sonderpidagogik als primar padagogische (Sub-)Disziplin begreifen
und dies iiber die Verwendung des Begriffes "Behindertenpidagogik" zum
Teil auch begrifflich auszudriicken versuchen.

In dieser Tendenz - der auch MOORs (1965, S. 273) Hinweis entspricht,
Heilpadagogik sei "Padagogik und nichts anderes" - kommt wohl auch das
Bestreben zum Ausdruck, Macht- und Statusprobleme zu 16sen, die vor
allem in Zusammenhang mit der Herauslosung der Heil- und Sonderpad-
agogik aus dem Dominanzanspruch der Medizin aufgebrochen sind
(vergl. BACH, 1985; SPECK, 1988; HARTMANN, 1988). Dariiber hinaus
wird aber auch die Versuchung abgewendet, Sonder- und Heilpadagogik
vorschnell als “interdisziplinire Disziplin" begreifen zu wollen - was neben
allen wissenschaftstheoretischen Schwierigkeiten ja auch einen begriffli-
chen Widerspruch in sich darstellte und das Ende jedweden interdiszi-
pliniren Arbeitens markierte (denn mit der Schaffung einer solchen
neuen Meta-Disziplin wiirden ja interdisziplinire Spannungen und Diffe-
renzen aufgehoben und Interdisziplinaritat verunmdglicht werden). Mit
der These, Heil- und Sonderpadagogik sei ein Spezialbereich von Pédago-
gik, wird hingegen die Riickbesinnung auf die prazisere Bestimmung einer
Ausgangsdisziplin - nimlich jener der Padagogik - gefordert, um von da
weg dann die differenzierende Frage pach der Spezifitit von Heil- und
Sonderpidagogik und deren Kooperationsbeziigen zu anderen Disziplinen
aufgreifen zu konnen.

Schon die Frage, welche Art von Disziplin Padagogik sei, ist aber alles
andere denn unumstritten. Bedenkt man die oben gepannten Bestim-
mungsmerkmale von Disziplinaritat - nimlich: Angabe des Gegenstandes,
des erkenntnis- und praxisleitenden Interesses und der methodischen
Prinzipien, nach denen einzelne Elemente von Theorie(n) gewonnen und
zueinander in Bezichung gesetzt werden -, so wird man wohl weitgehend
Zustimmung erhalten, wenn man behauptet, daB die Entfaltung von Bil-
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dung (als Entfaltung von Wissen, Haltung und Fertigkeiten) den zentralen
Gegenstand von Pidagogik abgibt. Ob das erkenntnis- und praxisleitende
Interesse von Pidagogik aber zum Beispiel als technologisch-instrumen-
telles Interesse zu begreifen ist und ob es demnach Methoden des kriti-
schen Rationalismus (oder aber anderer Methoden) sind, welche die Dis-
ziplin der Padagogik charakterisieren, wird nach wie vor hochst unter-
schiedlich beantwortet (vgl. KONIG und ZEDLER, 1982). Es ist daher
naheliegend zu fragen, ob denn die Disziplin der Padagogik, wie sie in der
gegendwrtigen wissenschaftstheoretischen Diskussion verhandelt wird,
iiberhaupt eine geschlossene Disziplin darstellt, eine Frage, die sich
nochmals verschirft, wenn man zum Beispiel nachliest, in welch unter-
schiedlicher Weise (heute) der Begriff "Bildung” verstanden wird.

Noch schwieriger ist es freilich, "die" Ausgangsdisziplin der Heil- und
Sonderpadagogik zu bestimmen. Denn selbst wenn Konsens dariiber herr-
schen sollte, daB es die Entfaltung von Bildung unter gleichzeitiger Be-
dachtnahme auf das Moment der Behinderung ist, die den Gegenstand
von Heil- und Sonderpidagogik abgibt, muf festgehalten werden, daB es
keineswegs selbstverstindlich ist, was in einzelnen Theoricentwiirfen als
"Behinderung" angesehen wird. Und bedenkt man iiberdies, da8 BLEI-
DICK (1977) oder KOBI (1980) auf eine Mehrzahl unterschiedlicher pa-
radigmatischer Ansitze verweisen, die von Sonder- und Heilpadagogen
nach wie vor verfolgt werden, so verschirft dies nochmals BITTNERs
(1976, S. 405) Hinweis, daB "Sonderpadagogik --- ein Sammelbegriff fiir
ein Konglomerat hochst verschiedenartiger padagogischer Aufgaben (ist),
die in ihrer geschichtlichen Entwicklung, ihrer Terminologie, ihren
grundwissenschaftlichen Orientierungen nur wenig gemeinsam haben.
Der Begriff 'Behinderung’ stellt eine der wenigen, vielleicht {iberhaupt die
einzige Klammer dar, die das Konglomerat theoretisch zusammenhalt. Er
wird aber nahezu inhaltsleer, wenn er so verschiedenartige Tatbestinde
wie chronisches Schulversagen, Stottern und Dysmelie decken soll."

Damit liegt die Vermutung nahe, dal Forschungsansitze und Praxiskon-
zepte, die unter dem Titel “Heil- und Sonderpadagogik" verfolgt und pra-
sentiert werden, nicht einer, sondern mehreren Disziplinarititen zuzu-
rechnen sind, so daB bereits die differenziertere Bestimmung des Faches
"Heil- und Sonderpidagogik" nicht bloB ein Stiick "intradiszipliniren Ar-
beitens" (SCHLEE, 1982), sondern vielmehr ein Stiick interdiszipliniren

Arbeitens darstellen miiBte. Die von SCHLEE (1985) prazise gestellte

Frage, wie denn eine Vernetzung oder Verkniipfung zwischen Heilpad-



416

agogik und Medizin, Psychologie, Soziologie, etc. methodisch vorzuneh-
men sei, milBte somit an die gegenwirtige Sonder- und Heilpadagogik zu-
riickgerichtet werden, die sich dariiber klarzuwerden hat, welche unter-
schiedlichen Disziplinarititen ihr inhdrent sind und ob diese untereinan-
der vermittelbar sind.

Einen entsprechenden Ansatz hat HEITGER (1976, 1984, -1985) vorge-
stellt, als er meinte, in der dialoghaften Entfaltung von Miindigkeit das
leitende Prinzip von (Sonder- und Heil-)Padagogik sehen zu konnen, und
daran die Vorstellung kniipfte, daB es fiir die Padagogik angesichts vorlie-
gender Behinderungen notig sein diirfte, auf Einzelergebnisse kausal-
analytisch arbeitender Wissenschaften zuriickzugreifen, um verlorene
Dialogfihigkeit wiederherstellen helfen zu kénnen. In welcher Weise da-
bei der Gefahr eines bloB additiven Zusammenfiigens unterschiedlicher
Vorgehensweisen, die verschiedenen Disziplinarititen zuzuordnen sind,
entronnen und der Qualititssprung zur Interdisziplinaritét vollzogen wer-
den kann, bleibt freilich noch offen.

Offen bleibt aber auch die Frage, ob das, was man gemeinhin als Psycho-
logie, Soziologie, Medizin, etc. versteht, jeweils eine bestimmte Disziplin
oder aber "bloB" ein Fach darstellt, dem mehrere Disziplinarititen inha-
rent sind. Fiir die letztgenannte Annahme spricht z.B. SCHLEE:s (1982, S.
234) Hinweis auf die gravierenden Divergenzen zwischen Psychoanalyse,
Gestaltpsychologie, Transaktionsanalyse, Testtheorie, etc.; und schon al-
leine die Diskussion um die Frage, ob denn Psychopathologie und Psy-
chotherapie derselben medizinischen Einheitsdisziplin zugerechnet wer-
den kénnen wie Chirurgie, Psychopharmakologie oder Tropenmedizin
ermuntert zur Annahme, daB auch das Fach "Medizin" ein Disziplinari-
titskonglomerat darstellt, das erst allméhlich einer wissenschaftstheoreti-
schen Transparenz zugefiihrt werden kann.

In einigen Arbeiten zum Psychotherapie-Begriff haben die Autoren dieses
Beitrages sogar betont, daB die disziplindre Nahe zwischen analytischer
Psychotherapie und weithin verbreiteten padagogischen Praxiskonzepten
weit groBer ist als die zwischen Psychotherapie und organmedizinischen
Vorgangsweisen (SPIEL und DATLER, 1984; DATLER, 1988; DATLER
und MATSCHINER-ZOLLNER, 1990): Dies macht unter Einbezichung
wicterer Uberlegungen zur Uberschneidung von sogenannten psychologi-
schen, padagogischen und psychiatrischen Ansatzen und Praxiskonzepten
(DATLER, 1990) darauf aufmerksam, daB das Problem der Interdiszipli-
naritit in der Sonder- und Heilpadagogik nicht dadurch zu kléren ist, daB
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weithin verbreitete Globalvorstellungen von Padagogik, Psychologie, So-
ziologie, Medizin, etc. einander gegeniibergestellt werden. Es bedarf
vielmehr anderer Klirungsversuche, die ihren Ausgang von der Annihe-

rung an préziser beschriebene Disziplinarititen im hier verstandenen Sinn
zu nehmen versuchen.

3a2. Zur Anniherung an praziser gefaBte Disziplinarititen
und deren Vernetzung

In der Literatur der letzten Jahre finden sich mehrere Anniherungsversu-
che, die an der Differenzierung einzelnen Gegenstandsbereiche ansetzen.
Autoren wic LORENZER (1974), HEITGER (1985) oder JANTZEN
(1987) fordern in diesem Zusammenhang eine Unterscheidung zwischen
den Bereichen des Biologisch-Somatischen, des Psychischen und des Ge-
sellschaftlich-Sozialen, ohne im AnschluB daran freilich mehrere, vonein-
ander unterscheidbare Disziplinaritéten im hier verstandenen Sinn ausrei-
chend umrissen und in ihrer Verklammerung dargestelit zu haben.

In Anlehnung an andernorts vorgetragene Uberlegungen (DATLER,
1889) kann aber angedeutet werden, welche interdiszipliniren Aspekte
und Kirungsmoglichkeiten perspektivisch in den Blick geraten, wenn man
zB. Erwagungen, die auf den Bereich des Psychischen bezogen sind, je-
nen gegeniiberstellt, die Somatisches fokussieren. Zumindest folgende

drei Kooperationsformen zwischen entsprechend zuordenbaren Diszipli-
nen lassen sich dann unterscheiden:

Erstens kdnnen sich Vertreter unterschiedlicher Disziplinen einem ge-
meinsamen Phdnomenbereich zuwenden, um einander im wechselseitigen
Gespréch anzuhalten, ihr jeweiliges disziplinires Selbstverstindnis zu pra-
zisieren und von dem des anderen abzugrenzen. In diesem Sinn kann man
z.B. bei FROHLICH und KANNICHT (1989) nachlesen, inwiefern Psy-
choanalytiker und Neuropsychologen in einem gemeinsam durchgefiihrten
Projekt angehalten waren, im Zuge der Erforschung des Selbst-Erlebens
korperbehinderter Kinder Differenzen in den jeweiligen Gegenstandsbe-
stimmungen, in den jeweils verfolgten Forschungsmethoden sowie in den
jeweils erhobenen Geltungsanspriichen zu prazisieren.

Zweitens kaon die Beschaftigung mit Konzepten, die von somatischen Zu-
sammenhéngen handeln, zu Uberlegungen und Forschungsvorhaben fiih-
ren, die den Bereich des Psychischen betreffen. Ein Beispiel dafiir geben
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die meisten der Arbeiten zum Problem der Teilleistungsschwichen ab;
denn obgleich sie maBgeblich von neuropsychologischen und neuroana-
tomischen Modellvorstellungen inspiriert sind, beziehen sie sich doch auf
den Bereich der psychischen Funktionen und bedienen sich auch entspre-
chend "psychologischer” Forschungsmethoden (vgl. BERGER, 1977).

Drittens konnen aber auch einzelne Interventionsformen, die auf Verén-
derungen im Bereich des Somatischen bzw. auf Veranderungen im Be-
reich des Psychischen abzielen, in ihren Bezichungen zueinander unter-
sucht werden. Andernorts wurde darauf hingewiesen, daf8 es dabei acht
Verhiltnisrelationen zu bestimmen gilt (vgl. DATLER, 1989). Denn:

Es ist moglich, daB intendierte Verinderungen im Bereich des Psychi-
schen :

a)... zuvor gezielter somatischer Verinderungen bediirfen;

b)... vermittels gezielt herbeigefiihrter somatischer Verinderungen er
folgen; oder

c) .. die gezielte Herbeifithrung somatischer Veranderungen notig
machen.

Es ist moglich, daB intendierte Verdnderungen im Bereich des Somati-
schen '

d) ... zuvor gezielter psychischer Veranderungen bediirfen;

€) ... vermittels der gezielten Herbeifithrung psychischer Verinderun
gen erfolgen; oder

f) ... die gezielte Herbeifithrung psychischer Verinderungen nétig ma
chen. '

g) Esist moglich, daB intendierte Verinderungen im Bereich des Soma-
tischen zugleich mit der gezielten Verinderung im Bereich des Psy-
chischen erfolgen bzw. erfolgen sollen.

h) Es ist moglich, daB intendierte Verinderungen im Bereich des Psychi-
schen und gezielte Veranderungen im Bereich des Somatischen einan-
der widersprechen und somit ausschlieBen.
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5. Fazit und Ausblick

In der Literatur vorfindbare Unterscheidungen zwischen den Bereichen
des Psychischen, Somatischen und des Gesellschaftlich-Sozialen konnten
noch einige Schritte lang weiter verfolgt und in ihrer Bedeutung fiir eine
sich langsam abzeichnende Anniherung an die sonder- und heilpadagogi-
sche Interdisziplinarititsproblematik dargestellt werden. Dabei diirfte
aber nicht iibersehen werden, daB die Unterscheidung zwischen den drei
erwihnten Gegenstandsbereichen keineswegs ident ist mit der Prizisie-
rung spezieller Disziplinen im hier verstandenen Sinn. Diese gelte es im
nachsten Schritt des weiteren Diskussionsprozesses zu bestimmen. Dazu
folgende abschlieBende bzw. zusammenfassend-pointierende Anmerkun-
gen:

- In diesem weiteren DiskussionsprozeB wird man nicht umhin kom-
men, sonder- und heilpadagogische Theorientwiirfe ausfithrlicher zu
beriicksichtigen, wie sie von KOBIL (1980, 1983), HEITGER (1984,
1985), BLEIDICK (1985), JANTZEN (1987) oder SPECK (1988) ge-
nauer vorgestellt bzw. umrissen wurden. Vermutlich wird aber auch
die genauere Analyse diser Entwiirfe zeigen, daB sie dic "Existenz"
unterschiedlicher Disziplinarititen implizieren, ohné diese aber irfih-
rer Gestalt bzw. interdisziplindren Vernetzung genauer zu umreiBen.

- Aus diesem Grund verweist die vorgegebene Thematik "Heil- und
Sonderpadagogik interdisziplinir" nicht auf einen weithin abgekirten
“Sachverhalt”, sondern auf einen weithin ungeklirten Problembereich.

- SCHLEEs (1982, 1984, 1985) Arbeiten verdanken wir den Hinweis,
daB die leichtfertige Rede von "Interdisziplinaritit* eine "Immunisie-
rungsstrategie” darstellt, die innerhalb der Sonder- und Heilpadagogik
davon ablenkt, zentrale theoretische Probleme zu I6sen. Diesen Hin-
weisen ist zuzustimmen; doch muB erginzt werden, daB das Arbeits-
programm, das im vorliegenden Beitrag skizziert wurde, durchgingig
auf wissenschaftstheoretische oder -logische Spriinge und Briiche auf-
merksam macht und damit auch der Klirung dessen dienen wiirde,
was (in der Regel leichtfertig) als geschlossene Disziplin der Padago-
gik, Sonder- und Heilpadagogik, Soziologie, Psychologie, Medizin, etc.
vorgestellt wird.

Wenn sich dabei die Annahme bestitigt, daB den Fichern Piadagogik,

Sonder- und Heilpidagogik, Psychologie, Soziologie, Medizin, etc.
mehrere Disziplinen inhérent sind, dann wire es im Zuge des weite-
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ren Interdisziplinarititsdenkens notig, auch die Begriffe Padagogik,
Sonder- und Heilpidagogik, etc. neu zu diskutieren. Der Dringlichkeit
dieser Diskussion entspricht auch die Kritik an gegenwartigen Versu-
chen, ein Leitprinzip bzw. einen Leitbegriff als zentrales Bestim-
mungs- oder Ordnungsmoment von Padagogik oder Sonder- und
Heilpadagogik auszuweisen (vgl. die Diskussion des Prinzips
"Miindigkeit" bei DATLER, 1988).

Bei all dieser anstehenden Begriffsklirung und berechtigten Kritik ware
es aber probelmatisch, Padagogik blof als “Sammelbegriff oder Aufga-
bengebiet fiir eine Reihe von Einzelwissenschaften” zu begreifen, "die ge-
eignet sind, padagogische Fragestellungen zu beantworten” (MOLLER,
1987); denn wenn von "padagogischen Fragestellungen” gesprochen wird,
dann miissen diese wohl auch von Vertretern des entsprechenden Faches
(namlich von Vertretern der Padagogik), nicht aber von anderen Einzel-
wissenschaften beantwortet werden (wie es ja auch verwunderlich wire,
wenn z.B. geologische Fragestellungen von Pastoraltheologie, Linguistik
oder Sportwissenschaften beantwortet wiirden).

Was in diesem Zusammenhang dann aber "Pidagogik” oder "Sonder- und
Heilpadagogik” bedeuten kann, mufl (weiterhin) Aufgabe standigen Er-
wigens sein.
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