Resumee der bisherigen Diskussion uber unsere Stellungnahme vom 29.05.08
zur Veranstaltungsankundigung ,,Taub und trotzdem horen!“ zum 3. Deutschen
Cl-Tag 2008 der Cochlear Implant Gesellschaft e.V.

Nach der Veroffentlichung unserer Stellungnahme vom 29.05.08 bekamen wir von
etlichen Privatpersonen, Verbanden und Vereinen sehr unterschiedliche Reaktionen.
Wir erhielten viel Zuspruch, aber auch scharfe Kritik, und mehrere Verbande
beteiligten sich mit eigenen Stellungnahmen an der mittlerweile 6ffentlich geflhrten
Diskussion. Am 5.06.08 reagierte die Deutsche Cochlear Implant Gesellschaft
(DCIG) mit einer Gegendarstellung und auch der Deutsche Schwerhoérigenbund e.V.,
die Deutsche Gesellschaft der Horgeschadigten-Selbsthilfe und Fachverbande e.V.,
der Deutsche Gehorlosenbund e.V. und der Bundeselternverband gehorloser Kinder
e.V. schlossen sich mit eigenen Stellungnahmen an.

Es scheint mit unserer Stellungnahme geglickt zu sein, das Nachdenken und
Diskutieren tber die Uberwindung gesellschaftlicher Diskriminierung gehérloser und
schwerhdriger Menschen dorthin zu bringen, wo es hin gehért: in die Offentlichkeit.
Dass diese Offentlichkeit sich lber die gesamte Universitatsebene bis hin zum
Prasidenten der Humboldt-Universitat ausgeweitet hat, war nicht unsere Absicht. Die
Ausweitung des Adressatenverteilers wurde durch Vertreter des
Schwerhorigenbundes und der DCIG mit Ruckfragen wie ,Ist lhnen von der
Universitatsleitung die Berechtigung erteilt worden?“ (Rolf Erdmann, Deutscher
Schwerhorigenbund, LV Niedersachsen e.V. am 3.06.08) begrundet. Das offizielle
Antwortschreiben von Herrn Hermann nennt in der Anrede auch unseren
unmittelbaren Vorgesetzten, Prof. Dr. Ebbinghaus. Wir waren Uber eine solche
Vorgehensweise verwundert und kommen nicht umhin, sie auch als Ausdruck eines
Hierarchiedenkens zu interpretieren, welches mit dem defizitorientierten
Menschenbild zusammenhangen mag, das wir in unserer Stellungnahme so scharf

kritisiert haben.

Wir mochten uns dennoch bei allen bedanken, die sich aktiv in die Diskussion
eingemischt haben und sich die Muhe gemacht haben, eine aktuelle
Standortbeschreibung zu Nutzen und Umgang mit dem Cochlear Implant (Cl) zu
formulieren. Aus den Antworten wurde aber auch deutlich, dass viele
Missverstandnisse und Unsicherheiten vorliegen. Wir sind uns dessen bewusst, dass

wir mit unserem oOffentlichen Schreiben vom 29 Mai gegen die ,audistische
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Schwarzweil3malerei“ (Kommentar der Taubenschlag-Redaktion zur Veroffentlichung
der Ankundigung des 3. Deutschen Cl-Tages) fur Zundstoff gesorgt haben. Wir
haben eine ,hoch emotionale Stellungnahme® (Katja Belz, Bundeselternverband
gehorloser Kinder e.V.) veroffentlicht, die zu einem neuen und notwendigen

Nachdenken in Blick auf das CI fuhren sollen.

So verwendeten wir in unseren Ausfuhrungen bewusst das Wort ,taub“ anstelle von
schwerhorig und gehorlos. Wir erlauben uns damit keine ,sprachliche Ungenauigkeit*
(Rolf Erdmann, Deutscher Schwerhorigenbund, LV Niedersachsen e.V. am 3.06.08)
oder werfen damit gar ,ertaubte und gehodrlose Menschen® (Dr. Ulrich Hase,
Deutsche Gesellschaft der Horgeschadigten-Selbsthilfe und Fachverbande e.V.) in
einen Topf, sondern beziehen uns in Anlehnung an die international Ubliche
Bezeichnung ,Deaf auf gebardensprachorientierte gehorlose und schwerhdrige
Menschen. Selbstverstandlich gehoren auch die Cl-Trager dazu, die sich fur einen
Lebensweg mit Cl und Gebardensprache entschieden haben. Auf den jungst
stattgefundenen 4. Deutschen Kulturtagen der Gehorlosen in Koln sind
entsprechende Statements von tauben Cl-Tragern abgegeben worden. Wir
vermeiden bewusst Begriffe wie ,Horschadigung® oder ,Horbehinderung®. Das liegt
zum einen daran, dass die Horschadigung allein noch keine identitatsstiftende
Determinate ist. Der medizinische Begriff weist zunachst einseitig auf das Defizit des
Nicht-Horen-Konnens hin. Mit ,taub“ fassen wir dagegen die Gruppe derer
zusammen, deren Horvermogen von ,leicht schwerhorig® bis ,volltaub® reichen kann,
die mit oder ohne Horgerate oder Cl versorgt sind, die jedoch das Nicht-Horen-
Konnen als ein identitatsstiftendes Merkmal fur sich begreift. Diese Gruppe definiert
sich durch eine gemeinsame Sprache, die Deutsche Gebardensprache, und eine
dadurch gepragte eigene Kultur. In unserem Fach an der HU Berlin, den ,Deaf
Studies®, verfolgen wir einen Ansatz, der nicht primar von der Horschadigung,
sondern von der Sprache und Kultur ausgeht. Wir fixieren uns nicht auf einen
Zusammenhang zwischen physischen Merkmalen und den daraus resultierenden
Lebenszusammenhangen, sondern wir gehen von diesen Lebenszusammenhangen
aus und betrachten diese im breiten Umfeld von Gebardensprache und Kultur. In der
Fachsprache wird diese von einem defizitorientierten Menschenbild losgeloste
Grundeinstellung als ,andere Mitte“(Carol Padden & Tom Humphries, 1991, 2005)

bezeichnet. Wie Padden und Humphries gehen auch wir Im Umgang mit unserer



Taubheit, aber auch in unseren Lehrinhalten als Dozenten an der Humboldt-

Universitat von anderen Grundannahmen uber Gehdorlosigkeit und Horen aus.

Wir erleben, dass wir - mit oder ohne technische Horhilfen oder Horprothesen - mit
der Gebardensprache als einem hochentwickelten Kommunikationsmittel weit und
weiter kommen im Leben. Durch sie erleben wir nicht nur unsere eigene Kultur,
sondern bekommen Zugange zu Wissen, Bildung und Teilhabe am
gesamtgesellschaftlichen Leben. Als taube Menschen stehen wir ein fur Bilingualitat:
Wir leben in zwei Welten, der Taubengemeinschaft und der hérenden Welt. Einige
von uns sind von Geburt an taub, andere sind das, was man im traditionellen Sinn
wohl ,schwerhorig“ nennt. Auch viele Cl-Trager gehoren zu unserer Gemeinschaft
und stehen sowohl zu ihrem CIl| als auch zur Gebardensprache und
Gebardensprachkultur. Dr. Ulrich Hases Frage ,Wer hat Recht?“ ist fur uns nie eine
Streitfrage gewesen. Wir sprechen niemandem ab, sich fur ein Cl zu entscheiden.
Wir wenden uns jedoch gegen eine ,audistische Schwarzweil3malerei®, in der das
,Himmelreich des Horens bzw. des CI* der ,Holle der Taubheit® (Kommentar der
Taubenschlag-Redaktion zur Veroffentlichung der Ankundigung des 3. Deutschen
Cl-Tages) gegenubergestellt wird.

Wir haben fur unsere Emporung auf die Veranstaltungsankundigung, die in unseren
Augen sehr einseitig erschien, sehr direkte Worte gefunden. Das lesen der
Ankundigung gab uns das Gefuhl, dass das Leben eines tauben Menschen ohne CI-
Versorgung kaum lebenswert ist nicht gemeistert werden kann. Moglicherweise
wurden wir aufgrund der direkten Wortwahl auch nicht richtig verstanden. Die uns
erreichten kritischen Zuschriften gingen leider kaum auf unsere inhaltlichen
Aussagen ein. Wir mochten von daher einige Punkte, die mdglicherweise
missverstanden oder fehlinterpretiert wurden, noch einmal erlautern. Wir tun das
auch mit Blick auf einen maoglichen zukunftigen konstruktiven Dialog, oder gar eine
gemeinsamen Veranstaltung, wie sie mit Bezug auf eine Beteiligung am 4.
Deutschen Cl-Tag vom Deutschen Gehodrlosenbund angedeutet wurde (Alexander
von Meyenn, Deutscher Gehorlosenbund e.V.):

* Es geht uns nicht um eine Bewertung des Nutzens einer Cl-Versorgung,
sondern um das durch die DCIG vermittelte Menschenbild. Es gibt
Aussagen, die unserer Meinung nach die Grenzen ethischer und

anthropologischer Blickweisen Uberschreiten. Es ist nicht neu, dass seit



langer Zeit ein Spannungsverhaltnis zwischen der
Gebardensprachgemeinschaft und Cl-Lobbisten besteht, die
Gebardensprache ablehnen, bzw. erst dann akzeptieren, wenn das Cl nicht
zum gewunschten Horerfolg fuhrt. Der Wert des Hoérens ist nicht der einzige
Wert, der zahlt!

Ein ,hoérgeschadigter® Mensch ist kein Mensch mit Defiziten oder ein
pathologischer Fall. Der Paradigmenwechsel von der
Schicksalsgemeinschaft zur Sprachgemeinschaft ist 1989 von dem
ehemaligen Prasidenten des Deutschen Gehdrlosenbundes Dr. Ulrich Hase
eingelautet worden und hat 2002 mit der Anerkennung der
Gebardensprache seinen vorlaufigen Abschluss gefunden. Der Prasident
der DCIG, Franz Hermann, entlarvt sich selbst, wenn er in seinem
Antwortschreiben vom 5.6.08 erklart, die Grundbotschaft des 3. Deutschen
Cl-Tages laute, ,dass Taubheit kein unabanderliches Schicksal mehr ist".
Richtig dagegen ist:

Wir stellen eine Minderheitengruppe dar, die dafur jedoch nicht stigmatisiert
oder abgewertet werden mochte. Die DCIG behauptet zwar, offen
gegenuber der Gebardensprache zu sein, doch warum findet sich daruber
kein Wort in einer Veranstaltungsankundigung, die zum Ziel hat, Aufklarung

zu leisten und Unterstutzungsangebote zu geben?

Ist man sich der Technik so sicher? Es gibt wissenschaftliche
Untersuchungen, die den Erfolg einer alleinigen Versorgung mit einem Cl in
Frage stellen (Gisela Szagun, 2001, 2006). Ware es nicht auch
verantwortungsvoll darauf hinzuweisen, dass bei Verlust oder Defekt des ClI
der Mensch von der Kommunikation von einer Sekunde auf die andere
ausgeschlossen ist, ohne eine adaquate Alternative zu haben? Was spricht
denn dagegen, einen Menschen sowohl mit technischen als auch
sprachlichen Alternativen auszustatten? Was spricht dagegen, ihm
Wahlfreiheit und Wahlmaoglichkeit zu geben?

Mehrsprachigkeit wird in der Gesellschaft gro® geschrieben.
Fremdsprachenkenntnisse sind unverzichtbare Voraussetzung geworden,

um Karriere zu machen. Dementsprechend entdecken immer mehr



Kindergarten und Schulen den Bilingualismus, sogar hdorende Kinder
erhalten die Moglichkeit an Schulen Gebardensprache zu erlernen. Andere
Lander praktizieren diese Form schon seit Langerem. Erscheint es da nicht
paradox, dass ausgerechnet taube Menschen darum kampfen mussen, die
Gebardensprache, ihre Muttersprache, erlernen und anwenden zu durfen?
Die Gebardensprache scheint als zweite Wahl betrachtet zu werden, obwohl
sie offiziell als eigenstandige Sprache anerkannt ist. Wieder einmal fallt auf,
dass das Interesse einzig und allein darauf ausgerichtet ist, so gut wie
moglich zu horen. Die Horfahigkeit als Malistab fur ein zufriedenes und
erfolgreiches Leben zu nehmen, bedeutet jedoch, taube Menschen von

vornherein auszuschliel3en.

Viele Mediziner weigern sich noch immer, sich mit dem Thema
Gebardensprache zu befassen, obwohl beispielsweise auch fiur viele Cl-
Kinder die Gebardensprache wichtig ist. Das Negieren oder Verteufeln der
Gebardensprache durch Arzte ist ethisch unberechtigt und nicht zu
verantworten. Gerade da ware die DCIG eine wichtige Schnittstelle und
Ansprechpartner, um Aufklarungsarbeit zum Wohle der Betroffenen und
einer individuellen Versorgung zu leisten. Die Gebardensprache sollte als
gleichwertiges und ggf. erganzendes Angebot neben dem CI| stehen und
nicht erst in Betracht gezogen werden, wenn alle technischen Moglichkeiten

ausgeschopft sind.

Unter Integration wird im gesellschaftlichen Kontext leider oft Assimilation
verstanden. Weltweit gibt es Beispiele fir mehr oder weniger gut gemeinte
Integrationsversuche, die sich als Assimilationszwang und Unterdrickung
entpuppt haben. In Kanada beispielsweise versuchte man indianische
Ureinwohner und Inuit zu integrieren, indem man sie zwang, wie Weil3e zu
leben (,Zwangsassimilierung: Kanada entschuldigt sich bei Ureinwohnern®,
Welt Online vom 11. Juni 2008). Das ist unserer Ansicht nach jedoch falsch
verstandene Integration. Diese Gefahr sehen wir auch fur die Gemeinschaft
der Tauben, wenn von Integration die Rede ist. Taube Menschen wollen mit
ihrer Sprache und Kultur anerkannt werden und nicht zu Hoérenden
,2designed” werden. Begriffe wie ,Schicksal“ oder ,gesund” sind da vallig fehl
am Platz. Deshalb halten wir eine gesellschaftsweite Diskussion mit dem



Ziel, Haltungen und Ansichten Uber Taubheit zu Uberdenken, zu entrumpeln

und wo notwendig zu korrigieren, fur notwendig.

* Betroffenenverbande sollten sich der gesellschaftlichen Konsequenzen ihres
Handelns bewusst sein. Auf diese fehlende Sensibilitat wollten wir mit
unserer Stellungnahme hinweisen. Die DCIG erkennt und benennt in ihrer
Stellungnahme die ,tiefen Graben, die uns die Dogmatiker in den letzten
Jahrzehnten hinterlassen haben (F. Hermann, DCIG e.V. am 5.06.08). Um
Grenzen zu uberwinden ware jedoch ein anderes Auftreten in der
Offentlichkeit erforderlich. Selbstverstandlich haben die unterschiedlichen
Betroffenenverbande unterschiedliche Ziele. Doch wie auch die DCIG
erkennt, verbindet uns, die grol3e heterogene Gruppe der Menschen mit
Horbeeintrachtigungen, mehr als uns letztendlich trennt. Bei jeder Beratung
muss das Wohl der Betroffenen im Vordergrund stehen. Dieses darf nicht
verbandspolitischen, personlichen oder kommerziellen Interessen zum Opfer
fallen. Betroffene sollten sich nicht zwischen zwei Angeboten entscheiden
mussen, sondern von beiden Angeboten profitieren und ein individuelles
Angebot bekommen konnen. Eine Cl-Versorgung und Gebardensprache
schlieen sich dabei nicht aus.

Den gesellschaftlichen Blickwinkel zu erweitern, und wo es notwendig ist, zu
korrigieren, ist das Ziel der Taubengemeinschaft. Ein tauber Mensch darf nicht auf
ein angebliches Defizit, einen Mangel, ein Fehlen reduziert oder zu einem
pathologischen Fall erklart werden. Auch muss umfassend Uber mogliche Barrieren
fur taube Menschen aufgeklart werden und vor allem daruber, wodurch Barrieren
entstehen. Sie entstehen nicht per se durch die Horbehinderung, sondern durch ein
gesellschaftlich tief verwurzeltes defizitbehaftetes Menschenbild und die Unfahigkeit
mit dem Anders-Sein respektvoll und wertschatzend umzugehen. Dazu gehort auch,
Vorurteile und Diskriminierung abzubauen und auf die Vielfalt (Diversitat) dieser
Gemeinschaft hinzuweisen. Auf Symptome hinzuweisen, an denen gesellschaftliche
Diskriminierung sichtbar wird und damit einen gesellschaftlichen Diskurs in Gang zu
setzen und tatsachlich ein tiefgreifendes Umdenken zum Thema Behinderung und
gesellschaftliche Mechanismen anzustol3en — das ist die eigentliche Aufgabe. Sie

sollte Betroffene und Betroffenenverbanden zusammenschweil3en und gemeinsam



stark machen. In der allgemeinen Diskussion um die Rechte behinderter Menschen

ist dies langst verstanden worden:

»Die Diskriminierung und Unterdriuckung behinderter Menschen sind die
eigentlichen Probleme. Aber das wird selten zugegeben. Statt dessen wird
immer wieder gesagt, Behinderte wirden leiden, weil ihnen etwas fehlen

wiirde, ein Arm oder zwei, die Beine, die Augen oder ein schnelles Gehirn.

Behinderte, die sich flir ihre Rechte einsetzen, wissen aber, dass es die
Treppen sind, die Rollstuhlfahrern das Leben schwer machen, dass es die
fehlende Gebardensprache ist, die gehorlose Menschen einsam macht, dass es
die schwere Sprache ist, die Menschen mit Lernschwierigkeiten daran hindert
zu verstehen ...“ (Theresia Degener, 2003)

Abschliel3end noch eine letzte personliche Anmerkung der Autoren:

Franz Hermann schreibt in seiner Replik: ,“Wir wissen zwar, dass es ein weiter Weg
ist, um das Cl so bekannt zu machen wie den Herzschrittmacher, aber wir sind
bereit, diesen zu gehen. Langst nicht jeder braucht einen Herzschrittmacher, aber
fast jeder weil3, worum es sich dabei handelt.”

Wir mochten dem entgegen halten: ,Wir wissen zwar, dass es ein weiter Weg ist, um
eine bilinguale Existenz mit Gebardensprache und Cl bekannt zu machen, aber wir
sind bereit, diesen zu gehen. Langst nicht jeder braucht die Gebardensprache, doch
jeder sollte wissen, dass Cl und Gebardensprache sich nicht ausschliel3en.”
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