Vorwort

HEP - drei Buchstaben mit umfassender Bedeutung

Der Begriff ,Heilerziehungspflege” ldsst die Vielfalt der da-
mit in Zusammenhang stehenden Arbeits- und Wissensge-
biete erkennen. Er beinhaltet das ,Heilen®, ,Erziehen“ sowie
,Pflegen” von Menschen. Schon jede einzelne der drei ,Tatig-
keiten verlangt von einer qualifizierten Fachkraft umfassen-
de Fahigkeiten und Kompetenzen. Zusammengefasst werden
die qualitativ wie quantitativ hochwertigen Anforderungen
und Aufgaben bewusst, die Heilerziehungspflegerinnen und
-pfleger in ihrer taglichen Arbeit erfiillen.

Als Generalisten im Feld der Behindertenhilfe und der psychi-
atrischen Versorgung wirken Heilerziehungspflegerinnen und
-pfleger mit ihrem Wissen und ihren Tatigkeiten in einer Art
und Weise, die Menschen in ihrem Assistenz- und Forderbedarf
erkennt. Sie werden individuell unterstiitzt und begleitet, so-
dass ein weitestgehend selbststandiges und selbstbestimmtes
Leben ermoglicht wird. Ziel ist dabei die umfassende Teilhabe
des Menschen mit Beeintrachtigung an der Gesellschaft.

Die Bereiche und Tatigkeiten, in denen Heilerziehungspflege-
rinnen und -pfleger eingesetzt werden, sind vielfdltig und un-
terschiedlich. Sie reichen von der Arbeit in Kindertagesstatten,
Schulen und Werkstdtten lber die Tatigkeit in der Tagespflege
bis hin zur Arbeit in Wohnheimen fiir Menschen unterschiedli-
chen Alters. Die Unterstitzungsformen reichen von ambulan-
ten lber teilstationare bis hin zu stationaren Diensten.

Bei einer solchen Varietat von Einsatzmdoglichkeiten beziig-
lich des Alters, der Art der Beeintrachtigung eines Menschen
und der Einrichtung ist es nicht verwunderlich, wenn eine
Vielzahl von Bezeichnungen fiir den Beruf der Heilerziehungs-

Zum Buch

Die Reihe ,Heilerziehungspflege” vermittelt den Studieren-
den das Fachwissen fiir das anspruchsvolle Berufsfeld der
Behindertenhilfe, heilpddagogischen Assistenz und psychia-
trischen Versorgung. Zusammen decken die Bande die kom-
pletten berufsspezifischen Fachinhalte der 3-jdhrigen Heiler-
ziehungspflege-Ausbildung ab.
2 Bande mit je 4 Modulen
Zur besseren Auffindbarkeit werden die thematischen
Fachbereiche in den Modulen ausgewiesen:
I Theorie und Praxis der Heilerziehungspflege
— Il Gesundheit und Pflege
Il Psychiatrie
IV Recht /Organisation /Verwaltung

pflege vorherrscht. Im deutschsprachigen Raum gibt es u.a.
auch den Heilerzieher und die Heilerzieherin, im Englischen
finden sich hier beispielsweise ,special needs teacher®, ,edu-
cational therapeut” oder ,social worker*.

Das Berufsbild der Heilerziehungspflege geht zurtick auf Pfar-
rer Ludwig Schlaich (1899—1977). Er war Leiter der Heil- und
Pflegeanstalt der Diakonie Stetten von 1930 bis 1965 und
griindete die erste Schule fiir Heilerziehungspflege.

Der Bildungsgang wurde im Lauf der Jahre stets um Inhal-
te unterschiedlicher Fachbereiche erweitert und aktualisiert.
Damit reagierte (und reagiert) die Ausbildung auf den gesell-
schaftlichen Wandel. Wohnformen fiir Menschen mit Behin-
derungen entwickeln sich von der Unterbringung in grof3en
»Anstalten“ hin zu den unterschiedlichsten Angeboten in viel-
faltigen Lebenswelten. Der Arbeitsmarkt verandert sich, neue
Bildungsangebote inklusiver Art entstehen, die Freizeitange-
bote fir und von Menschen mit Behinderungen erweitern
sich bestandig.

Besonders seit den 1990er-Jahren werden vermehrt Fachkraf-
te im Bereich der Behindertenhilfe benétigt. Zusammen mit
dem aktuellen Inklusionsgedanken besteht eine zunehmen-
de gesellschaftliche Akzeptanz individueller Assistenzbedar-
fe. Menschen unterschiedlichsten Alters, die eine Beeintrach-
tigung haben, nehmen die qualifizierte Unterstitzung durch
Heilerziehungspflegerinnen und -pfleger wahr. Daher werden
entsprechend ausgebildete Fachkrafte vermutlich auch zu-
kiinftig vermehrt gefragt sein.

Kurzum: Die Heilerziehungspflege ist ein Beruf mit Zukunft.

Die Auswahl der Inhalte im Buch orientiert sich an den Lehr-
planen der Bundesldnder. Die Autoren haben Wert darauf ge-
legt, dass die Studierenden eine professionelle Haltung ent-
wickeln, gekoppelt mit dem primaren Grundwissen — prazise
abgewogen zwischen inhaltlicher Tiefe und Praxisndhe. Dies
bedeutet auch, dass Themen (z.B. Stérungsbilder in der Psy-
chiatrie) im Buch nur exemplarisch beleuchtet werden kon-
nen. Erganzt werden die Themen durch Hinweise ,Zum Wei-
terlesen®, in denen die Studierenden angeregt werden, sich
selbsttatig zu informieren, was dem Niveau der Fachschul-
ausbildung zur Heilerziehungspflege entspricht

Jedes Modul beginnt mit einer Praxissituation. Sie macht
die Verkniipfung von Theorie und Praxis beispielhaft deut-



lich. Genutzt wird im Buch sowohl die mannliche als auch die
weibliche Form, dabei ist immer auch das andere Geschlecht
angesprochen.

Elemente des Buchs

Beispiele (gelb hinterlegt) fiihren praxisnah in das jeweilige
Thema ein.

Lea (3,8 Jahre) ist ein sogenanntes entwicklungsauf-
falliges Kind. Sie zeigt eine verlangsamte Entwicklung
im Bereich der Kérper- und Sinneswahrnehmung.

Merke-Késten (rot hinterlegt) machen auf wichtige Aussagen

und Lerninhalte aufmerksam.

| .
Es kann davon ausgegangen werden, dass die Selbst-
und Fremdeinschatzung von ,,Kompetenz* oder
,Hilflosigkeit“ sich auf den tatsachlichen Bedarf eines
Menschen an Unterstiitzung auswirkt.

Hervorgehobene Definitionen (blau hinterlegt) erleichtern
das Lernen.

- Erziehung: die intentionale Beeinflussung eines
anderen Menschen mit dem Ziel, diesen in einen Zu-
stand groRtmaglicher Unabhangigkeit und sozialer
Verantwortung zu bringen.

Mit den Aufgaben am Ende des Kapitels konnen die wichtigs-
ten Inhalte wiederholt und vertieft werden. Aufgaben in den
Kapiteln setzen Impulse.

. Aufgaben

1. a) Stellen Sie Leitgedanken fir die heilpadagogische
Arbeit in den unterschiedlichen Institutionen zu-
sammen.

b) Bringen Sie Ihre eigenen Vorstellungen von der heil-
padagogischen Tatigkeit mit den aufgestellten Leit-
gedanken in Verbindung. Ziehen Sie ein personliches
Fazit in Bezug auf lhre Berufswahl.

»Zum Weiterlesen“ listet weiterfiihrende Printmedien und
Internetadressen.

Il Zum Weiterlesen
H.-W. Schmuhl: Exklusion und Inklusion durch Sprache — Zur
Geschichte des Begriffs Behinderung. 201

Vorwort

Das Autorenteam und der Verlag wiinschen allen Studieren-
den viel Freude und Erfolg beim Arbeiten mit der Reihe und
freuen sich auf konstruktive Riickmeldungen.

Autoren und Verlag

Quellentexte und Zitate (hellgelb hinterlegt) bieten den Ori-
ginalwortlaut von wichtigen Texten.

In seiner Empfehlung formuliert der Bildungsrat seine
Sichtweise von ,,Behinderung™:

,Als behindert im erziehungswissenschaftlichen Sinne
gelten alle Kinder, Jugendlichen und Erwachsenen, die in
ihrem Lernen, im sozialen Verhalten, in der sprachlichen
Kommunikation oder in den psychomotorischen Fahig-
keiten so weit beeintrachtigt sind, dass ihre Teilnahme
am Leben in der Gesellschaft wesentlich erschwert ist.

Querverweise stellen den Zusammenhang mit anderen Kapi-
teln oder Abbildungen her.

Verzweiflung ein. In der Gerontologie beschreibt man die
pathologische Form dieser Enttauschung auch als Involuti-
onsdepression (b s. Modul 3, Kap. 111.2.3).

Im Anhang finden sich:
Verwendete und weiterfiihrende Literatur, Internetadressen
Sachwortverzeichnis

Der vorliegende Band 1 beinhaltet die Module 1—4:

1 Heilen, erziehen, pflegen — eine berufliche Identitat
entwickeln

2 Beziehungen anbieten und entwickeln — Grundlagen
der professionellen Beziehungsgestaltung

3 Wahrnehmen, beobachten, verstehen — Menschen mit
Behinderung und ihre Individualitat

4 Teilhabe ermdglichen — Lebenswelten heilerziehungs-
pflegerisch strukturieren

Band 2 beinhaltet die Module 5-8:

5 Planen, umsetzen, dokumentieren — heilerziehungs-
pflegerische Angebote entwickeln

6 Unterstlitzen, begleiten, assistieren — Menschen mit
Behinderungen in besonderen Situationen

7 Kooperieren und qualifizieren — interdisziplindre Zu-
sammenarbeit in der Heilerziehungspflege

8 Reflektieren, systematisieren, evaluieren — heilerzie-
hungspflegerische Arbeit hinterfragen
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