
Schmid, A. C. (2022). Beratung im sonderpädagogischen Kontext. In M. Gebhardt, D. Scheer & M. Schurig
(Hrsg.), Handbuch der sonderpädagogischen Diagnostik. Grundlagen und Konzepte der Statusdiagnostik,
Prozessdiagnostik und Förderplanung (S. 111‐120). Regensburg: Universitätsbibliothek.
https://doi.org/10.5283/epub.53149

Beratung im sonderpädagogischen Kontext
Andrea C. Schmid

Beratung stellt eine Kernkompetenz heil‐ und sonderpädagogischen – also außerschulischen
und schulischen – Handelns dar. Beratung findet begleitend zum Dreischritt der Diagnose, In‐
tervention sowie Evaluation statt. Dieses sog. Diagnose Intervention & Evaluations Modell DIE‐
Modellmit flankierender Beratung basiert auf wissenschaftlichen Begründungszusammenhän‐
gen (vgl. Heimlich, 2016, S. 145). Beratung soll nach dem DIE‐Modell in folgenden Situationen
erfolgen:

• bei Inanspuchnahme von Leistungen des Gesundheits‐ und Sozialsystems, z. B. Frühför‐
derung, Feststellung eines sonderpädagogischen Unterstützungsbedarfs, Erstellung so‐
wie Fortschreibung individueller Förderpläne,

• bei Übergängen im Lebenslauf in Kooperation mit Leistungen von (staatlichen) Institutio‐
nen und Organisationen, z. B. Schullaufbahnberatung, Maßnahmen der inklusiven Orga‐
nisationsberatung, Übergang in den Beruf,

• bei der Bewältigung konflikt‐ sowie problembehafteter Situationen, z. B. Mediation, Klas‐
senrat, ressourcenerschließende Beratung und

• bei der Weiterentwicklung der eigenen Professionalität, z. B. Supervision, Kollegiale Pra‐
xisberatung und Intervision, Teamberatung, individuelles Coaching.

Zu unterscheiden sind grundsätzlich Situationen, in denen Beratung aufgrund gesetzlicher Vor‐
gaben stattfinden muss von denen auf freiwilliger Basis wie Inter‐ und Supervision, da diese in
Deutschland (noch) nicht verbindlich geregelt bzw. finanziert werden.

Heil‐ und sonderpädagogische Beratung bedarf zunächst zum einen der wissenschaftstheore‐
tischen Verortung und zum anderen der begrifflichen Eingrenzung. Nicht zuletzt ist sie zudem
als wirksame Maßnahme der Professionalisierung sowie der Gesundheitsförderung zu bewer‐
ten, gerade im Zusammenhang individueller (sonderpädagogischer) Förderung bis hin zu einer
inklusiven Organisationsentwicklung.

1 Wissenschaftstheoretische Verankerung
(sonder‐)pädagogischer Beratung

Beratung (counselling) wird allgemein als eine spezifische Interaktions‐ und Kommunikations‐
form zwischen einem:r Ratsuchenden und einem:r Berater:in definiert, »die strukturiert, plan‐
voll, fachkundig und methodisch geschult durchgeführt wird. Sie beruht auf einer beidseitigen
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Verbindlichkeit, Verantwortung und auf einem arbeitsfördernden Vertrauensverhältnis« (Mut‐
zeck, 2007, S. 38f.). Zu beachten ist ferner, dass für eine professionelle Arbeitsweise von Bera‐
ter:innen als Ergänzung der Beratungstätigkeit auch die eigene Inanspruchnahme von Beratung
gehört. Beratung von außen ermöglicht insgesamt die eigene professionelleWeiterentwicklung
insofern, dass durch den angeleiteten Perspektivwechsel das eigene Handeln und Denken kon‐
tinuierlich reflektiert bzw. begleitet wird.

Verschiedene Sichtweisen von Beratung können hinsichtlich der wissenschaftstheoretischen
Verankerung unter Berücksichtigung von vier Paradigmen eingeordnet und begründet werden.
Diese Paradigmata sind wie folgt benannt (vgl. Heimlich, 2016, S. 213): erstens dasmaterialisti‐
sche, zweitens das interaktionistische, drittens das systemtheoretische und viertens das ökolo‐
gische Paradigma. Die im Beratungsprozess zu berücksichtigenden materiellen und kulturellen
Ressourcen sind hierbei bezogen auf das materielle Paradigma spezifisch aufzugreifen (vgl. Vy‐
gotski, 2002), wohingegen aus interaktionistischer Perspektive v.a. die Beziehungen der an der
problemhaltigen Beratungssituation beteiligten Personen sowie deren kommunikativen Kom‐
petenzen im Vordergrund stehen (vgl. Mead, 1973). Aus systemtheoretischer Perspektive sind
die institutionellen bzw. organisatorischen Bedingungen von Einrichtungen samt der innewoh‐
nenden Eigendynamiken in die Beratung mit einzubeziehen (vgl. Luhmann, 2002) und aus öko‐
logischer Sicht unterschiedliche Systemebenen, wie z. B. dasMikro‐,Meso‐, Exo‐,Makro‐ sowie
Chronosystem (vgl. Bronfenbrenner, 1989). Im Sinne eines weiteren, fünften Paradigmas, des
sog. medizinischen Paradigmas, wäre auch zu überprüfen, inwieweit die in die Beratung invol‐
vierten Personen seelisch, geistig, körperlich gesund sind und somit auch für eine Beratung
zugänglich.Im heil‐ und sonderpädagogischen Beratungsprozess hat sich hinsichtlich der wis‐
senschaftstheoretischen Verankerung eine systemisch‐konstruktivistische Sichtweise durchge‐
setzt (vgl. Reich, 2010). Diese beinhaltet, dass jeder Mensch in einer subjektiven Wirklichkeit
lebt und individuelle Werte sowie Überzeugungen seit der frühesten Kindheit ausbildet bzw.
konstruiert. Die individuellen Wahrnehmungsfilter (z. B. angeborene, erlernte, aktuelle Befind‐
lichkeit, unterschiedliche Interessen, Alter, Geschlecht, Erwartungen) beeinflussen hierbei das
subjektive Weltbild. Jeder Mensch lebt in einem inneren Spannungsfeld zwischen Autonomie
und sozialer Interdependenz, wobei der sog. konstruktive Kern die aktive Gestaltung des eige‐
nen Lebens befördert. Folgende drei Aspekte werden von diesem konstruktiven Kern maßgeb‐
lich beeinflusst: das Bedürfnis nach Wachstum und Selbstverwirklichung, die freie Wahl und
Verantwortungsübernahme sowie das Streben nach Ziel‐ und Sinnorientierung (vgl. Gergen &
Gergen, 2009).

Bezogen auf eine sozial‐konstruktivistische Sichtweise wird jede Person als ein autonomes Sys‐
tem angesehen, das sich in einer ständigen Interaktion mit seiner Umwelt befindet und den
Grad der Beeinflussung von außen selbst bestimmt. Eine Intervention durch Beratung kann
demnach lediglich als Impuls und im kontextuellen Zusammenhang verstanden werden. Die zu
beratende Person sollte hierbei im besten Fall aktiv verschiedene Lösungsmöglichkeiten selbst
finden, wobei die beratende Person unterstützend zur Seite steht. Prinzipiell sind zwei Ansätze
der Beratung zu unterscheiden, die horizontale und vertikale, wobei im Hinblick auf ein kon‐
struktivistisches Vorgehen, die horizontale Formder Beratung zu bevorzugen ist: Denn im Sinne
einer horizontalen Beratung (jede Person ist Experte:in für seine:ihre Situation) wird der Bera‐
tungsprozess gemeinsam von allen Teilnehmenden – v.a. Kinder, Jugendliche, junge Erwachse‐
ne, Eltern, Kolleg:innen und Fachkräften – gestaltet. Im Gegensatz dazu stünde eine vertikale,
also eher direktive und asymmetrische Vorgehensweise innerhalb des Beratungsprozesses. Der
Mensch stellt insgesamt also eine Körper‐Geist‐Seele‐Einheit dar; Kognition, Emotion und Vo‐
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lition hängen dabei eng miteinander zusammen (vgl. Palmowski, 2014). Im Sinne der eigenen
Selbstwirksamkeit adressiert Beratung folgende bedeutsame Entwicklungsaufgaben:

• eine Balance zwischen eigenem Wollen, individuellem Können und dem externen und
internen Sollen finden,

• denHandlungs‐ undGestaltungsspielraum– sog.Möglichkeitsräume –wahrnehmen und
nutzen,

• das Gefühl ausbilden, die aktuelle (berufliche) Situation gut bewältigen zu können sowie
• aktiv für persönliche Ausgeglichenheit und Zufriedenheit sorgen können.

Die theoretische Verortung bedingt wiederum die Ausrichtung der Beobachtung und damit die
Konstruktion pädagogischerWirklichkeiten sowie der Handlungsspielräume. Die damit verbun‐
dene kontinuierliche Selbstreflexion als Grundkompetenz sollte möglichst bereits in der ersten
Ausbildungsphase – also im Studium – angestoßen und erworben werden (vgl. Jäpelt, 2017).
Wie im abschließenden Kapitel weiter dargestellt, kann Beratung darüber hinaus die eigene
Professionsentwicklung – insbesondere die Gesundheitsförderung sowie Selbstfürsorge – po‐
sitiv beeinflussen.

2 Arbeitsfelder heil‐ und sonderpädagogischer Beratung
Spätestens mit dem Inkrafttreten der UN‐BRK 2009 in Deutschland zielt Beratung insbesonde‐
re auf die Entwicklung eines inklusiven Bildungs‐ und Gesellschaftssystems ab (vgl. Beauftrag‐
te der Bundesregierung für die Belange von Menschen mit Behinderungen, 2017). Inklusive
Organisations‐ und Strukturentwicklung setzt an mehreren Ebenen unter Inanspruchnahme
von Beratung an, wie beispielsweise die empirisch fundierten inklusive Schulentwicklungsfor‐
schung nach demökologisch‐systemischenMehrebenenmodellmit fünf unterschiedlichen Ebe‐
nen nach Heimlich et al. (2018): bei Personen mit individuellen Bedürfnissen, der sonderpäd‐
agogischen Förderung, immultiprofessionellen Team, hinsichtlich des inklusiven Organisations‐
konzepts und –lebens sowie der externen Unterstützungssysteme und Vernetzung mit dem
Umfeld. Insgesamt lassen sich sowohl die Theorie, als auch die Praxis von Beratung, auf fol‐
gende bedeutsame psychologischen Konzepte und Ansätze zurückführen: psychoanalytische
bzw. tiefenpsychologische, verhaltenstheoretisch‐kognitive, systemische, humanistische, per‐
sonenzentrierte sowie ressourcen‐ und lösungsorientierte (vgl. Schmid, 2014). Allen Ansätzen
gemeinsam ist ein Anforderungskatalog von Kompetenzen bezogen auf die ratgebende Person,
wobei folgende als wesentliche zu bewerten sind (vgl. Mutzeck, 2007):

• Aktivieren und Unterstützen der zielgerichteten Explikation der Selbst‐ bzw. Weltsicht
des:der Ratsuchenden,

• Herstellen eines Dialogkonsens durch die Zusammenfassung und das Absichern des Ver‐
stehensprozesses,

• Durchführen von Perspektivenwechsel, indem die Situation von verschiedenen Seiten
betrachtet wird,

• Intensivieren und Entschleunigen von Prozessen,
• Hinterfragen von und Konfrontieren mit Informationen,
• Verhaltensweisen beschreiben, Gedanken und Gefühle verbalisieren lassen,
• Analyse bzw. Reflexion von Interaktionen und Systemen sowie
• transparentes Handeln und Feedback.
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Die Ausbildung und Anwendung der oben benannten Beratungskompetenzen führt zu einer an‐
gestrebten Ausweitung des persönlichen Professionalisierungsprozesses, wie auch die im Wei‐
teren dargestellte Spezialform der Supervision.

3 Beratung und Supervision als Instrumente zur
Professionalisierung

Inhaltlich ist zwischen den Begriffen der Beratung, des Trainings (im Sinne des Einübens bzw.
Vertiefens neu erlernter Kompetenzen) und der Supervision zu unterscheiden (vgl. Pallasch,
Mutzeck & Reimers, 2002). Ebenso wie bei der Supervision erfolgt bei der pädagogisch‐
psychologischen Beratung die Problemlösung in einem kooperativen Prozess. Bei der
gemeinsamen Erarbeitung von Lösungswegen besitzt der:die Ratsuchende ebenso eine
Professionalität im Sinne einer Kompetenz über sein eigenes Arbeitsfeld und seiner:ihrer
Person (vgl. horizontale Beratung).

Während sich Beratung als zielgerichtete Suche nach der Lösung eines bereits benannten Pro‐
blems versteht, ist Supervision eine zeitlich begrenzte fachliche Auseinandersetzung über die
praktische Arbeit. Ebensowie Beratung und Supervision orientiert sich das Training an den Prin‐
zipien eines humanistischen Menschenbildes (vgl. Pallasch, Mutzeck & Reimers, 2002). Beim
Training geht es jedoch weniger um die Arbeit an persönlichen oder beruflichen Problemen,
sondern um einen zielgerichteten Erwerb einer spezifischen Qualifikation durch planmäßige
und regelmäßige Übungen wie beispielsweise das Einüben von Gesprächsführungstechniken
für eine Berater:innenqualifikation. Da der Supervision als Spezialform von Beratung eine be‐
sondere Bedeutung für den Professionalisierungsprozess zukommt, soll diese noch näher aus‐
geführt werden.

4 Supervision als Spezialform von Beratung
Supervision durch eine:n ausgebildete:n Supervisor:in ist ein wirksames Instrument zur Unter‐
stützung und Beratung von Berufstätigen (vgl. Schmid, Markwitz & Bundschuh, 2002). Als an‐
geleitete Reflexion gilt sie als eine Beratungsform für berufliche Problematiken und Konfliktsi‐
tuationen. Zielgruppe sind Menschen in Berufen mit hohen psychischen Belastungen, wie z. B.
Erzieher:innen, Lehrkräfte, Sozialarbeiter:innen, usw. Neben einer psychischen Entlastung soll
Supervision eine Erhöhung der Professionalität der Beteiligten und eine Verbesserung von in‐
stitutionellen Rahmenbedingungen befördern. Als Erkennens‐, Lern‐ und Verstehensprozess
werden neue Handlungsperspektiven und Initiative in schwierigen Situationen vermittelt. Ne‐
ben dem Training professionellen Verhaltens geht es auch um Persönlichkeitsentwicklung, v.a.
um die Findung bzw. Akzeptanz der eigenen Rolle, die Entwicklung eigener Stärke und Durch‐
setzungskraft oder die Bearbeitung von überhöhten Ansprüchen. Ziel ist jedoch nicht die An‐
passung aller Beteiligten an bestehende Strukturen, sondern auch eine Veränderung bezüglich
der Organisationsformen bzw. Verhältnisse und damit eine Verbesserung von Arbeitsklima und
Organisationskultur.

Supervision bedeutet, Probleme und Geschehnisse aus der Distanz sowie vom unmittelbaren
Handlungsdruck befreit anschauen und reflektieren zu können. Ein wesentlicher Bestandteil
der eigenen Professionalitätsentwicklung liegt darin, Einsicht zu gewinnen in Mechanismen,
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Handlungszusammenhänge sowie Interpretations‐ und Bewertungsmuster. Gegenstand der
Betrachtung sind damit nicht nur äußere, sondern auch innere Gegebenheiten (Wirklich‐
keitskonstruktionen). Supervision und Beratung entlasten v.a. auch durch die emotionale
Annahme, die der:die Ratsuchende erfährt (vgl. Schmid, Markwitz & Bundschuh, 2002). un‐
abhängig von den Ergebnissen der konkreten Fallarbeit fördern Supervision und Beratung ein
Verständnis auf der Meta‐Ebene: Reflexionskompetenz und die Fähigkeit zur Selbstexploration
werden erweitert, die eigene Wahrnehmung ausdifferenziert. Der Vergleich der eigenen
Sichtweisen mit der von anderen führt zu alternativen Wahrnehmungsmöglichkeiten und
Bedeutungsgebungen (Perspektivenwechsel).

5 Settings, Rollen und Ablauf der Beratung im heil‐ und
sonderpädagogischen Kontext

Vom Beratungssetting her sind folgende sehr unterschiedliche Formen zu unterscheiden (vgl.
Mutzeck, 2008; Lippmann, 2013; Popp, Melzer & Methner, 2017; Schmid & Garufo, 2020; Wil‐
fert, 2020):

• Einzel‐Supervisionmit einemhöchstmöglichenMaßdes Schutzes der eigenenPrivatsphä‐
re,

• Gruppen‐Supervision als ökonomische Alternative,
• Team‐Supervision für ein ganzes Kollegium oder Teile eines Kollegiums als Hilfestellung
bei der Fallarbeit oder internen Problemen,

• Intervision als Peer‐Supervision,
• Coaching als supervisorische Begleitung von Führungskräften (Management‐
Supervision),

• Kollegiale Beratung (freiwillig und partnerschaftlich) als Peer‐Beratung,
• Mediation bei Konflikten,
• Klassenrat,
• Kooperative Unterrichtsberatung mit Hospitationen sowie
• Kooperative Förderplanung mit der Erstellung und Fortschreibung individueller Förder‐
pläne.

Die grundsätzlichen Rollen und Aufgaben im Kontext einer heil‐ bzw. sonderpädagogischen
Beratung unterscheiden sich v.a. für die ratsuchende und die beratende Person. Der:die Rat‐
suchende sollte den eingebrachten Fall möglichst plastisch und konkret beschreiben, um die
Innensicht für andere nachvollziehbar zu gestalten. Das, was am Lebendigsten ist, sollte Vor‐
rang bekommen: Gedanken, Gefühle und körperliche Reaktionen. Die beratende Person oder
auch Gruppe überwacht die Einhaltung der Regeln (z. B. Verschwiegenheitspflicht und aktives
Zuhören) sowie die planmäßige Durchführung der Ablaufphasen, ebenso den respektvollen
Umgang miteinander und das emphatische Herangehen der Beteiligten an den Fall (nicht be‐
lehrend oder bewertend). Die Teilnehmenden sind vor zuweitgehenden Fragen bzw. Herausfor‐
derungen zu schützen. Zur differenzierten Bearbeitung und um wichtige Details festzuhalten,
empfiehlt sich zudem eine Protokollführung. Die besondere Kraft eines Gruppensettings liegt
v.a. in der gemeinsamen, systematischen Vertiefung des Problemverständnisses. Vorschnelle
Deutungen und »Rat‐Schläge« sollten vermieden werden. Durch die notwendige Distanz und
zugleich Identifikationsbereitschaft ergeben sich für die Teilnehmenden neue und andereMög‐
lichkeiten, von Kolleg:innen zu lernen (vgl. Schmid & Garufo, 2020).
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Tabelle 1: Gesundheitsförderliche versus krankheitsverhindernde Perspektive (Goldfriedrich &
Schmid,2021)

Gesundheitsförderliche Perspektive Krankheitsverhindernde Perspektive
Gesundheitsförderung Krankheitsverhinderung (Prävention)
Kompetenzorientierung Defektorientierung

Salutogenese Pathogenese
Ko‐Härenz Ego‐Härenz

Der Ablauf und das methodische Vorgehen ähnelt sich bei allen Beratungsformen und beinhal‐
tet folgende neun grundlegende Schritte (vgl. Schmid & Garufo, 2020, S. 411f.): (1) Einführung,
(2) Problembeschreibung, (3) Perspektivenwechsel mit Reflexion, (4) Problemanalyse, (5) Ziel‐
bestimmung, (6) Lösungsfindung, (7) Entscheidungsfindung, (8) Vorbereitung der Umsetzung
und (9) Mit‐ und nachgehende Begleitung (vgl. Abb. 1).

Wenn die Lösung eines thematisierten Falls noch nicht ausreichend umgesetzt werden konnte,
besteht je nach Wunsch und Bedarf des:der Fallerzählers:in die Möglichkeit, in einer weiteren
Beratung erneut in den Prozess zu gehen.

6 Ausblick: Beratung als Maßnahme der Gesundheitsförderung
Beratung imheil‐ und sonderpädagogischen Kontext dient insgesamt betrachtet alsMaßnahme
der Gesundheitsförderung, sowohl für die einzelne (ratsuchende) Person, als auch aller Beteilig‐
ten und folglich des schulischenwie auch außerschulischen Systems. Im Sinne der Salutogenese
(vgl. Antonovsky, 1981) kann so der Perspektivenwechsel von einer krankheitsverhindernden
Perspektive zu einer gesundheitsförderlichen Perspektive gelingen, die schwerpunktmäßig auf
Kompetenzorientierung und Kohärenz abzielt (vgl. Tab. 1).

Im Sinne eines konstruktivistischen Welt‐ und Menschenbilds geht es im Beratungsprozess we‐
niger umNormatives und das Erstellen von Vorschriften, sondern vielmehr umDeskriptives und
die Darstellung von Beschreibungen zu einer problemhaltigen, veränderungswürdigen Situati‐
on. Erarbeitete Handlungsoptionen sowie Empfehlungen beinhalten folglich einen heilsamen,
also kurativen, Impetus. Bezogen auf eine lösungsorientierte Formder Beratung (solution focus‐
sed consulting/counselling) und Gesprächsführung werden die kommunikativen Kompetenzen
geschult und bei der Verantwortungsübernahme die eigene Werthaltung bzw. das eigene heil‐
und sonderpädagogische Arbeitsethos als Anwaltschaft für die benachteiligte Klientel geprägt.
Fehlerfreundlichkeit und der Verzicht auf eine »gleichwertige« Rache wirken zielführend, wo‐
hingegenUnklarheit undVerwirrung beispielsweise zuMobbing oder innerer Kündigung führen
können. Ähnlich wie bei der Gehirnentwicklung fungieren bei der Weiterentwicklung sozialer
Systeme Verbundenheit und Wachstum als basale Prinzipien. Bauer (2020) betont hierbei die
Notwendigkeit, v.a. die Empathiefähigkeit und den Perspektivenwechsel verstärkt zu berück‐
sichtigen, um neben derWeiterentwicklung der eigenen professionellen Persönlichkeit und der
sozialen (Bildungs‐)Systeme ebenso die Ausbildung einer weltumfassenden ökologischen Ethik
zu befördern.

Authentizität in Achtsamkeit, Wertschätzung und Anerkennung als Entwicklungsaufgaben für
die Bewältigung (coping) unvorhersehbarer und unsicherer Situationen sind insgesamt als un‐
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1. Einführung
Freundliche Begrüßung mit Klärung des zeitlichen 
Rahmens & Erläuterung des methodischen 
Vorgehens; Zusicherung der Schweigepflicht.

2. Problembeschreibung
Selbstkundgabe durch Blitzlicht mit 
Rollenfestlegung; Einigung auf wichtigste Thematik, 
evtl. Anschneiden einer zweiten bei genügend Zeit 
bzw. Dinglichkeit; Erzähler:in rekonstruiert eigene 
Innensicht & erkundet Ressourcen.

3. Perspektivenwechsel mit Reflexion
Sicht der Interaktionspartner:innen wird erfahren 
mit passiver Rolle dessen:deren, der:die den 
Fall beschreibt; aktiver Rollentausch wird 
durchgeführt.

4. Problemanalyse
Herausarbeiten von Handlungsmustern & 
Zusammenhängen; Fragen & Impulse dienen der 
Klärung; Ziel: Fokussierung des 
Schlüsselproblems. 

5. Zielbestimmung
Situations- & selbstbezogene Erarbeitung sowie 
Formulierung; evtl. Zielalternativen vorgeben: 
„Was stört dich am meisten?“. 

6. Lösungsfindung
Vielseitige & kreative Lösungsstrategien & 
Aufzeigen von Handlungswegen; Methode: 
Brainstorming ohne Kommentare oder 
Bewertungen!

7. Entscheidungsfindung
Ratsuchende:r verwirft bzw. wählt aus; d.h. 
Bewertung der Handlungswege nach 
persönlichen Kriterien, Auswahl & 
eigenverantwortliche Entscheidungsfindung. 

8. Vorbereitung der Umsetzung 
Eine Handlungsmöglichkeit herausgreifen; 
Umsetzungshilfe planen sowie Entgegnungen bei 
Umsetzungsstörungen; Bewusstmachung, auf 
welche Ressourcen Zugriff besteht bzw. welche 
Hindernisse auftreten können.

9. Mit- und nachgehende Begleitung 
Würdigung & Dank, Blitzlicht, Feedback mit evtl. 
erneuter Beratung; Unbedingt die Vertraulichkeit 
beachten! Absprache mit Festlegung des neuen 
Termins; Kontaktmöglichkeiten vereinbaren –
falls erwünscht.  

Abbildung 1: Grundlegender Ablaufplan einer sonderpädagogischen Beratung
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abdingbar für die Gestaltung resonanzhaltiger Lern‐ bzw. Beratungsumgebungen anzusehen
(vgl. Rosa, 2020). Mit den folgenden Worten einer Pionierin der Familientherapie lässt sich
abschließend das Aufgabenfeld der heil‐ und sonderpädagogischen Beratung prägnant zusam‐
menfassen:

»Lasst uns zusammenarbeiten, ohne krampfhaft zu umklammern, uns gegenseitig
wertschätzen, ohne einander zu beurteilen, aufeinander eingehen, ohne sich auf‐
zudrängen, uns gegenseitig einladen, ohne sich übermäßig zu beanspruchen, so
dass wir uns gegenseitig kritisieren können, ohne anzuklagen, und uns gegensei‐
tig helfen, ohne zu beleidigen, so dass wir uns auch wieder trennen können ohne
Schuld. Wenn diese Vorstellungen auf Gegenseitigkeit beruhen, so können wir uns
wahrhaftig begegnen und uns wechselseitig bereichern und befruchten.« (Satir, zit.
n. Lippmann, 2013, S. V)
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