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SOZIALPÄDIATRISCHE ÜBERLEGUNGEN 
ZUR PÄDAGOGISCHEN INTEGRATION 
 

bzw. der gemeinsamen Erziehung  
behinderter und nichtbehinderter Kinder 
 

Integrierte Erziehung, wie sie seit dem Gutach-
ten und den Studien der Bildungskommission 
des Deutschen Bildungsrates immer mehr auch 
in der Öffentlichkeit diskutiert und im pädago-
gischen Raum auch praktiziert wird, betrifft aus 
der Sicht der Pädagogik mehr das Sonderschul-
wesen in dem Sinne, dass, wie auch immer be-
hinderte Kinder nicht in spezifischen Sonder-
schulen isoliert, sondern so weit wie möglich in 
die normale Schulwelt eingegliedert werden. So 
gesehen wird integrierte Erziehung eher als eine 
Fortentwicklung unseres extrem differenzierten 
Sonderschulsystems angesehen, die helfen soll, 
deren Auswüchse abzumindern. Der Grundge-
danke dieses pädagogischen Ansatzes betrifft im 
Kern aber die Eingliederung behinderter Kinder 
in die normale Schulwelt, bedeutet letztlich also 
die Notwendigkeit der Anpassung eines schwa-
chen Kindes an die Welt des Starken. 

Integrierte Erziehung aus kinderärztlicher 
Sicht, insbesondere aus der Sicht der Sozialpä-
diatrie hat indessen eine ganz andere Bedeutung. 
Hier dient die gemeinsame Erziehung mehrfach 
und verschiedenartig behinderter Kinder, auch 
geistig behinderter, mit nichtbehinderten, auch 
hochintelligenten Kindern in erster Linie der 
Förderung der kindlichen Sozialentwicklung, 
also der Entwicklung zur Selbständigkeit und 
zur Kontaktfähigkeit. 

Eigene Studien über das Deprivationssyn-
drom von Säuglingen und Kleinkindern 
(Hellbrügge 1966; Hellbrügge 1970; Pechstein 
1974) deckten auf, dass die frühkindliche Sozia-
lentwicklung und daran gekoppelt auch die 

Sprachentwicklung durch die Erziehung in alter-
sgleichen Gruppen schwerwiegend negativ bee-
inträchtigt wird. Offensichtlich ist kindliche 
Sozialentwicklung extrem abhängig von dem 
Erlebnis helfender Prozesse. „Nur wer hilft, 
wird wirklich selbständig“ ist eine These, die 
sich aus den Erfahrungen der gemeinsamen 
Erziehung unterschiedlich alter und unter-
schiedlich leistungsfähiger Kinder aufdrängt. 

Für den Schulbereich bestätigt sich erneut, 
was optimal natürlicherweise in der Familie ge-
geben ist, nämlich dass Geschwister normaler-
weise unterschiedlich alt und unterschiedlich 
begabt sind. Hier handelt es sich indessen um 
alte pädagogische Erfahrungen, wie sie Pestaloz-
zi bereits vor 200 Jahren beschrieben hat: 

„So wie das ältere und fähigere Geschwister 
unter dem Auge der Mutter den kleinem Ges-
chwistern leicht alles zeigt, was es kann, und 
sich froh und groß fühlt, wenn es also die Mut-
terstelle vertritt, so freuten sich meine Kinder, 
das, was sie konnten, die anderen zu lehren. Ihr 
Ehrgefühl erwachte, und sie lernten selber ge-
doppelt, indem sie das, was sie wiederholten, 
andere nachsprechen. machten.“ (Über den 
Aufenthalt in Stanz. Brief an einen Freund.) 

Solche pädagogischen Grundkenntnisse 
decken sich voll mit sozialpädiatrischen Erfah-
rungen, nach denen eine altersgemischte und 
leistungsungleiche Erziehungsgruppe nicht nur 
die Sozialentwicklung der Kinder maßgeblich 
fördert, sondern auch die kognitive Entwicklung 
positiv beeinflusst. 

 
KINDERÄRZTLICHE ERFAHRUNGEN IM 
DEUTSCHEN BILDUNGSRAT 
Unsere sozialpädiatrischen Erfahrungen stießen 
vor über 20 Jahren im Deutschen Bildungsrat – 
konkret als Mitglied des Ausschusses 



„Vorschulische Erziehung“‚ darüber hinaus 
auch als Berater im Ausschuss für Schulerzie-
hung − auf ein völliges Unverständnis der Päda-
gogen. Hier ließ sich ganz klar ein gegenteiliges 
Ziel erkennen, nämlich eine Neuorganisation 
des Schulsystems, das jedem Kind eine altersgle-
iche und leistungsgleiche Gruppe, entsprechend 
bei behinderten Kindern auch eine behinderten-
spezifische gleiche Gruppe zuordnete. Hierzu 
musste das vorhandene Schulsystem − Stich-
wort: systematische Diskriminierung der jahr-
hundertelang erfolgreichen Dorfschule − geän-
dert werden. Deshalb müssen heute kleine Kin-
der in großen Bussen zu großen Schulen gefah-
ren werden, und die Idee der Gesamtschule 
schließlich führte zu Schulmonstren, in denen 
mehrere tausend Kinder nur um der Unterrich-
tung altersgleicher und leistungsgleicher Grup-
pen willen zusammengeführt werden. 

Zwei Erlebnisse im Ausschuss 
„Vorschulische Erziehung“ seien hier angeführt, 
weil sie einerseits schon vor 20 Jahren die En-
twicklung unseres pädagogischen Systems ande-
uteten und weil sie andererseits für den Kinde-
rarzt zu der Konsequenz führen mussten, eine 
Montessori-Schule zu gründen, in der mehrfach 
und verschiedenartig behinderte Kinder mit 
nichtbehinderten Kindern gemeinsam erzogen 
werden. 

Der Ausschuss „Vorschulische Erziehung“ 
versuchte damals, einen Überblick über vor-
schulische Einrichtungen in Europa zu erhalten. 
Dabei zeigten sich interessante Unterschiede 
zwischen dem kinderärztlichen und dem päda-
gogischen Ansatz: Als eine ideale Institution 
wurde einer der schönsten Kindergärten in Eu-
ropa angesehen: der der Schweizer Spende im 
Schlosspark von Schönbrunn zu Wien. Nebene-
inander sind dort im halbkreis-formierten Grun-
driss alle Möglichkeiten etabliert: je eine Kinder-
gartengruppe für hörbehinderte, für sehbehin-
derte, für geistig behinderte, für körperbehin-
derte, auch für gesunde Kinder. 

Während die Pädagogen von dieser speziel-
len Förderung begeistert waren und darin die 
Zukunft unserer vorschulischen Erziehung er-
blickten, schaute ich als Kinderarzt mir die Kin-

der näher an. Auf meine erstaunte Frage, dass 
die Kinder in der sehbehinderten Gruppe doch 
nicht blind seien, erhielt ich von der Kindergär-
tnerin die Antwort: „Sie sind zwar nicht blind, 
aber sie schielen“. Auf dem Wege nach Mün-
chen zurück stellte ich mir vor, dass eine frühze-
itige Isolierung schielender Kinder 20 Jahre spä-
ter vielleicht dazu führen könnte, Eisenbahnab-
teile für Brillenträger zu schaffen. 

Das andere Schlüsselerlebnis hatte ich in 
einem Montessori-Kindergarten, welcher der 
Anna-Schmidt-Schule in Frankfurt angeschlos-
sen ist. Dieser Besuch wurde vom Ausschuss 
„Vorschulische Erziehung“ eigentlich nur noch 
als weitgehend überflüssige Pflichtübung – um 
das Bild der verschiedenen Möglichkeiten vor-
schulischer Pädagogik abzurunden – angesehen, 
denn Montessori‘s Pädagogik galt damals als 
eigentlich schon der pädagogischen Historie 
angehörig. 

Mein erster Eindruck von einem Montessori-
Kindergarten war verblüffend. Während sich in 
ganz Europa vorschulische Einrichtungen schon 
von weitem durch das Geschrei von Kindern 
ankündigten, die um die Gunst einer Kindergär-
tnerin buhlten oder von dieser nur durch gemein-
sames Singen oder Spielen von einem „Chaos“ 
abgehalten wurden, zeigte sich hier eine völlige 
Stille. Jedes Kind war mit etwas anderem beschäf-
tigt: mit Tätigkeiten des praktischen Lebens, mit 
Sinnesmaterial oder mit didaktischem Material. 
Kleine Kinder, die anhand der Goldenen Perlen 
Freude an der Mathematik hatten oder über die 
Sandpapierbuchstaben freiwillig Leseübungen 
veranstalteten, erregten mein Kopfschütteln. 
Mehr noch verwunderte das selbständige Arbei-
ten der Kinder, denn weit und breit war keine 
Pädagogin in Sicht. Erst nach längerem Zuschau-
en kam eine ältere Dame unter dem Tisch hervor 
und erklärte, sie hätte unbedingt einem Kind, das 
auf dem Fußboden arbeiten wollte, bei seinen 
Problemen helfen müssen. 

Das eigentliche Schlüsselerlebnis kam aber 
durch zwei Kinder mit Down-Syndrom zustan-
de. Auf meine erstaunte Frage, ob diese geistig 
behinderten Kinder denn in der Kindergarten-
gruppe nicht störten oder in ihrer pädagogis-
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chen Förderung erheblich zu kurz kämen, er-
hielt ich die ebenso erstaunte Antwort von der 
Pädagogin, dass sie gar nicht mehr bemerkte, 
dass diese Kinder geistig behindert sind und ich 
doch selbst erkennen könnte, dass sie hier nicht 
stören. 

Mit diesem Schlüsselerlebnis fuhr ich nach 
München zurück. Ich hatte mit der Montessori-
Pädagogik ein pädagogisches System entdeckt, 
das es grundsätzlich ermöglichte, nichtbehinder-
te und behinderte − auch verschiedenartig be-
hinderte − Kinder gemeinsam zu erziehen. Dies 
schien wichtig im Hinblick auf das Konzept der 
Entwicklungs-Rehabilitation, das ich 1968 mit 
Hilfe der Aktion Sonnenschein im Kinderzen-
trum München verwirklichte. Es war sehr bede-
utsam, denn die gemeinsame Erziehung behin-
derter und nichtbehinderte Kinder ermöglichte 
soziale Lernprozesse vielleicht noch stärker als 
die gemeinsame Unterrichtung altersgleicher 
Kinder. Als Ziel der Frühdiagnostik und Früh-
therapie wurde die frühe soziale Eingliederung 
wie auch immer gestörter und behinderter Kin-
der in Familie, Kindergarten und Schule inten-
diert, und hierfür schien die Montessori-
Pädagogik geradezu ideal geeignet. 

Als Konsequenz dieser Erlebnisse im Deut-
schen Bildungsrat wurde dem Kinderzentrum 
München 1968 ein Montessori-Kindergarten 
angegliedert, in dem erstmalig systematisch in-
tegrierte Erziehung − aus sozialpädiatrischer 
Sicht besser eine gemeinsame Erziehung − be-
hinderter und nichtbehinderter Kinder prakti-
ziert wurde. 

 
SONDERSTELLUNG DER MONTESSORI-
PÄDAGOGIK UND GRÜNDUNG EINES  
ERSTEN INTEGRATIONSKINDERGARTENS 

Aus der Sicht der Pädagogik des Deutschen 
Bildungsrates musste die Montessori-Pädagogik 
als Herausforderung gelten. Während alle Bes-
trebungen darauf hinausliefen, altersgleiche, 
leistungsgleiche oder leistungsschwache Grup-
pen zu schaffen, lehnte diese Pädagogik konse-
quent Jahrgangsklassen ab. Den Vorstellungen 
des Deutschen Bildungsrates entsprach ein leh-
rerzentrierter Unterricht, bei dem die Lernpro-

zesse vor allem vom Lehrer induziert werden, 
während in der Montessori-Pädagogik das Kind 
im Mittelpunkt steht, das weitgehend autodidak-
tisch seine Lernprozesse selbst bestimmt. Wäh-
rend das Ziel der Bildungsrat- Pädagogik darin 
bestand, der einheitlichen Gruppe die gleichen 
Lernprozesse mit dem gleichen Lerntempo zu 
ermöglichen, bestimmt in der Montessori-
Pädagogik das einzelne Kind sein Lerntempo 
weitgehend selbst. Während in den Bestrebun-
gen der Bildungsrat-Pädagogik mit der Unter-
richtung weitgehend leistungsgleicher oder leis-
tungsungleicher Kinder die Tendenz liegen 
musste, dass die Schüler immer nur lernten, was 
als Pensum von dem Lehrer aufgegeben wurde, 
was zwangsläufig auch die Unselbständigkeit der 
Kinder förderte, ist in der Montessori-
Pädagogik die Freiheit des einzelnen Kindes 
und die Förderung der Selbständigkeit maßgeb-
lich intendiert. In diesem System hat der Erzie-
her lediglich den Auftrag, aus der Sicht des Kin-
des, „Hilf mir, es selbst zu tun“. 

Bei der Einrichtung des ersten Montessori-
Kindergartens, in dem behinderte und nichtbe-
hinderte Kinder gemeinsam erzogen wurden, 
hatte ich das einmalige Glück, dass mir in Frau 
Margarete Aurin eine unmittelbare Schülerin 
von Maria Montessori begegnete, die – erstmalig 
für die gesamte internationale Montessori-
Pädagogik – im Kinderzentrum München syste-
matisch eine gemeinsame Erziehung behinderter 
mit nichtbehinderten Kindern praktizierte. Den 
Aufbau und die ersten Erfahrungen des Kinder-
gartens, ebenso wie die unglaublichen behördli-
chen Schwierigkeiten, als aus diesem Kindergar-
ten wie selbstverständlich eine Grundschule 
entstand, sind in dem Buch „Unser Montessori-
Modell“ eingehend beschrieben. 
 
Vorteile der Montessori-Pädagogik für die 
gemeinsame Erziehung behinderter und 
nichtbehinderter Kinder 
Die Vorteile der Montessori-Pädagogik für die 
gemeinsame Erziehung behinderter und nich-
tbehinderter Kinder wurden bereits kurz skiz-
ziert. Sie liegen in folgenden Prinzipien: 

Aktives Lernen: Nach den Erkenntnissen 
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der Kommunikationsforschung hat Lernen 
durch Hören etwa eine Effizienz von rund 
20070, Lernen durch Lesen von rund 30 %, 
Lernen durch die Verbindung von Hören und 
Lesen eine Effizienz von rund 50 %, Lernen 
durch darüber sprechen 70 %, aber Lernen 
durch aktives Handeln eine Effizienz von 90 % 
(Fischer, 1956). In der Montessori-Pädagogik 
steht das aktive Lernen durch Handeln mit dem 
Montessori-Material im Vordergrund. Im Hin-
blick auf die Lernprozesse ist deswegen die 
Montessori-Pädagogik grundsätzlich allen ande-
ren pädagogischen Systemen; in denen nicht 
aktives Lernen im Mittelpunkt steht, überlegen. 

Vorbereitete Umgebung: Hier finden die 
Kinder alle didaktischen Prozesse geordnet vor 
in offenen Regalen mit Montessori-Material, mit 
gemeinsamer Pflege der Umgebung zur Förde-
rung des Gemeinschafts und Verantwortungsge-
fühls, der freie Übergang von einer Gruppe in 
die andere etc. 

Freie Bewegung: Lernen an dem eigenen 
Tisch, Lernen auf der Matte auf dem Fußboden, 
lernen − unter Mitnahme des eigenen Gestühls 
− im Freien, Gastlernen in der Nachbargruppe 
etc. Freie Bewegung stärkt den natürlichen Be-
wegungsdrang des Kindes als eine der entschei-
denden Voraussetzungen für das Wachstum 
und gibt behinderten und nichtbehinderten Kin-
dern die Möglichkeit, motorische Störungen 
selbstverständlich zu akzeptieren. 

Heterogene Lerngruppen: In der Montesso-
ri-Pädagogik sind die Altersstufen von 3 bis 6 
Jahre, 7 bis 9 Jahre, 10 bis 12 Jahre vereint. Un-
ter Einbeziehung von mehrfach und verschiede-
nartig behinderten Kindern lernen Jüngere von 
Älteren, Schwächere von Stärkeren. 

Docendi discimus (= wer lehrt, lernt besser) 
ist ein über 2000 Jahre altes pädagogisches Pri-
nzip, das hier zum Vorteil von erfahrenen Kin-
dern wie von selbst verwirklicht ist. Montessori 
hat dies so beschrieben: „Der Weg, auf dem die 
Schwachen sich stärken, ist der gleiche wie der, 
auf dem die Starken sich vervollkommnen.“ 

Soziale und kognitive Förderung: Auf der 
Basis dieser Pädagogik − so hat in 20 Jahren 
auch die Erfahrung sowohl im Kindergarten als 

auch in der Grundschule als auch inzwischen in 
der Hauptschule in München ergeben − lässt 
sich in besonderer Weise der Vorteil einer ge-
meinsamen Erziehung mehrfach und verschie-
denartig, auch geistig behinderter Kinder mit 
nichtbehinderten, auch hochintelligenten Kin-
dern ablesen. 

Indem das intelligente Kind dem weniger 
intelligenten Kind hilft, wächst es in seiner Sel-
bständigkeit, wodurch auch seine kognitiven 
Prozesse maßgeblich gefördert werden. 

Indem das geistig behinderte Kind voller 
Freude den Rollstuhl des schwer körperbehin-
derten Kindes schiebt, erlebt es das Glück des 
Helfens, womit es in seiner Selbständigkeit und 
in seiner Kommunikationsfähigkeit gefördert 
wird. 

Da geistig behinderte Kinder − in gleicher 
Weise auch sinnesgeschädigte, einschließlich 
blinder Kinder − von anders behinderten Kin-
dern Hilfe erfahren, lässt sie Helfen und Helfen-
lassen erfahren, was wiederum nicht nur ihre 
Sozialentwicklung maßgeblich fördert, sondern 
auch ihre Lernprozesse verstärkt. 

Nur in der gemeinsamen Erziehung kann − 
wie kürzlich erlebt − auch ein Kind mit Down-
Syndrom (in aller Welt als geistig behindert ab-
gestempelt und in Sonderschulen isoliert) eine 
zweite Sprache erlernen und sich, wie in unserer 
Schule geschehen, mit der britischen Kronprin-
zessin Diana auf Englisch unterhalten. Die Pri-
nzipien der Montessori-Pädagogik machen es 
möglich, dass auch behinderte Kinder ein Ler-
nniveau erreichen, das in einer Sondergruppe 
einfach nicht erreicht werden kann. 
 

Montessori-Material 
Ein großer Vorteil für die gemeinsame Erzie-
hung behinderter Kinder liegt in dem Einsatz 
des Montessori-Materials: 

Die Materialien zur Übung des praktischen 
Lebens − im Kindergarten und in der Grun-
dschule als Anregung erfahren − können ohne 
weiteres auch bei geistig behinderten Kindern, 
motorisch gestörten oder sinnesgeschädigten 
Kindern in den Alltag übertragen werden. Im 
Rahmen der Tätigkeiten des praktischen Lebens 
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lernt das Kind in der Montessori-Gruppe geme-
insam mit nichtbehinderten Kindern tätig zu 
werden, eine Fähigkeit, die ihm in der Praxis des 
späteren Lebens maßgeblich Hilfe gibt. 

Die Beschäftigung mit dem Sinnesmaterial 
hilft dem Kind zu begreifen, was es sieht, hört 
und tastet. Es verarbeitet − behindert oder nicht 
− auditive visuelle, Geschmacks-, Tast-, und 
Geruchseindrücke. Die Kompensationsmöglich-
keiten für motorisch behinderte oder sinnesges-
törte Kinder liegen wie in keiner anderen Päda-
gogik auf der Hand. 

Mit dem didaktischen Material lernen wie 
auch immer behinderte Kinder leichter die pä-
dagogischen Grundtechniken als über jede an-
dere Methode. In der Mathematik greifen und 
damit begreifen behinderte und nichtbehinderte 
Kinder beispielsweise eine Goldene Perle als 
Punkt = 1, 10 Goldene Perlen aneinandergere-
iht als Linie = 10, 10 mal 10 Goldene Perlen 
hintereinander als Hunderterkette, nebeneinan-
der als Quadrat = 100, 10 mal 10 Perlenquadra-
te aufeinander gelegt als Kubikwurzel = 1000. 

Das Nachziehen der Sandpapierbuchstaben 
als Koordinationsübung prägt als kinästhetisches 
Lernen (von Maria Montessori 
„Muskelgedächtnis“ genannt) dem Großhirn die 
Buchstabenmuster ein, wodurch wiederum moto-
risch gestörte, sinnesgeschädigte, auch mental 
retardierte Kinder erhebliche Schreib- und da-
mit Lesehilfen erfahren. 

Indem das nichtbehinderte Kind die glei-
chen Übungen an dem gleichen Material voll-
zieht wie das behinderte Kind, entstehen neben 
den kognitiven kontinuierlich auch soziale Ler-
nprozesse, die für die Persönlichkeitsentwic-
klung behinderter und nichtbehinderter Kinder 
so bedeutsam sind. 
 

Erfahrungen mit gemeinsamer Erziehung 
behinderter und nicht behinderter Kinder 
im Rahmen der Montessori-Pädagogik in 
der Grundschule 
Bei der integrierten Erziehung in der Grun-
dschule hat sich im Rahmen der Montessori-
Pädagogik eine Klassenstärke zwischen 20 und 
25 Kindern, von denen 5 bis 7 Kinder mehrfach 

und verschiedenartig behindert sind, als günstig 
erwiesen. Die Art der Behinderung spielt eine 
untergeordnete Rolle, jedoch benötigen in ihrer 
Sozialentwicklung geschädigte aggressive Kinder 
eine kleinere Gruppe, wo sie mehr Zuwendung 
durch den Pädagogen erhalten. Da unsere Kin-
der nach den amtlichen bayerischen Lehrplänen 
lernen, kann jederzeit ein Kind die Schule ver-
lassen oder neu in die Grundschule eintreten. 

Da die Montessori-Schule als Schulversuch 
genehmigt wurde, hat das Bundesministerium 
für Bildung und Wissenschaft auch eine wissen-
schaftliche Begleitung finanziert, mit deren Hilfe 
nicht nur der Leistungsstand, sondern vor allem 
das Arbeitsverhalten und die soziale Eingliede-
rung untersucht wurden. In einer parallelisierten 
Untersuchung mit wissenschaftlichen 
„Geschwistern“ aus der normalen Grundschule 
wurden Konzentrationsverhalten, Schulangst, 
Schulunlust, funktionelle körperliche Beschwer-
den und Einstellung zu Behinderten neben der 
Schulleistung untersucht. 

In Deutsch, Mathematik und Turnen hatten 
die ehemaligen Montessori-Schü1er im Sekun-
darbereich die gleichen Leistungen wie die Kin-
der, die ihre Grundschulzeit in Regelschulen 
verbracht hatten, und dies obwohl sie während 
der gesamten Grundschulzeit praktisch keine 
Noten kennenlernten. 

Die ehemaligen Montessori-Schüler zeigten 
im Hinblick auf Prüfungsangst und manifeste 
Angst hochsignifikant geringere Werte als ihre 
„wissenschaftlichen Geschwister“ aus Regel-
schulen. Die Montessori-Schüler zeigten im 
Prinzip die gleichen Konzentrationsleistungen 
wie die Grundschüler aus den Regelschulen, und 
dies obwohl unter den Montessori-Schülern von 
Behinderung bedrohte, körperbehinderte und 
sogar mehrfach geschädigte Kinder waren. Im 
Sekundarbereich allerdings waren die ehemali-
gen Montessori-Schüler in ihren Konzentration-
sleistungen signifikant besser. 

Signifikante Unterschiede fanden sich beim 
Selbstkonzept, d. h. die ehemaligen Montessori-
Schüler – auch die behinderten Kinder – schät-
zten sich signifikant als schneller, ruhiger und 
mutiger sowie als tendenziell besser ein. Die 

Z
D

R
A

V
O

T
N

Ě
 S

O
C

IÁ
L

N
Í 

V
Ě

D
Y

 

                                              Kontakt 2/2009     343 



ehemaligen Montessori-Schüler schätzten behin-
derte Mitschüler als weniger brav, traurig, arm, 
leise, krank, schwach ein. Aus ihren Erlebnissen 
heraus hatten sie also das Vorurteil gegenüber 
behinderten Kindern abgelegt. 

Auch in der „Soziale-Distanz-Skala“‚ die 
den operationalisierten Handlungsaspekt bet-
rifft, zeigten die ehemaligen Montessori-Schüler 
eine wesentlich geringere soziale Distanz, aber 
eine größere soziale Nähe als ihre 
„wissenschaftlichen Geschwister“ in der Regel-
schule. 72 % der ehemaligen Montessori-
Schüler konnten sich gut vorstellen, ein körper-
behindertes Kind als besten Freund zu haben. 

Rund 80 % der nichtbehinderten Kinder 
gehen nach vier Jahren Grundschule auf das 
Gymnasium. Hierzu müssen sie − da die Schule 
nur staatlich genehmigt, aber nicht staatlich 
anerkannt ist − eine Aufnahmeprüfung an einer 
fremden Schule mit einem ihnen grundsätzlich 
fremden Stoff bestehen, was bemerkenswerter-
weise niemals zu Schwierigkeiten führte. Das 
Weiterverfolgen der Kinder, die von der Mon-
tessori-Grundschule in das Gymnasium überge-
wechselt sind, hat gezeigt, dass die Kinder keine 
Schwierigkeiten hatten, sich auf einen lehrerzen-
trierten Unterricht mit Noten einzustellen. Ihre 
im Rahmen der gemeinsamen Erziehung ge-
wonnene Selbständigkeit erleichterte ihnen dies 
offensichtlich. 

Einer unserer ehemaligen Schüler − mathe-
matisch besonders begabt − beherrschte bereits 
am Ende des zweiten Jahres die Grundschul- 
und am Ende des vierten Schuljahres die gesam-
te Hauptschulmathematik, was im Rahmen der 
Montessori-Pädagogik ohne Schwierigkeiten 
möglich ist. Er hat 1983 die Jugend-Mathematik
-Olympiade in Paris mit einer Goldmedaille 
gewonnen. 

Den behinderten Kindern steht die Mög-
lichkeit offen, in das Gymnasium überzuwech-
seln, die 4. Klasse vor dem Übergang in das 
Gymnasium noch einmal zu wiederholen, in 
eine Hauptschule überzutreten oder in die Son-
derschule zu gehen. Auch unter den behinder-
ten Kindern haben wir einen relativ hohen Pro-
zentsatz von späteren Gymnasiasten, darunter 

vor allem hörbehinderte und körperbehinderte 
Kinder mit spastischer Lähmung. 

 

Die Erfolge bei behinderten Kindern lassen 
sich an den Ergebnissen der Schullaufbahn von 
geistig behinderten, lernbehinderten und erzie-
hungsschwierigen Kindern bei Abschluss der 
Montessori-Schule messen: 

 

− von 17 bei der Einschulung 1974 bzw. 
1975 als geistig behindert eingestuften Kin-
dern erreichten 8 Jahre später 2 Kinder 
einen Hauptschulabschluss, 7 einen Ler-
nbehindertenabschluss und nur 8 blieben 
bei einem Abschluss für geistig behinderte 
Kinder; 

− von 16 bei der Einschulung zum gleichen 
Zeitpunkt als lernbehindert eingestuften 
Kindern erreichten 8 einen normalen Haup-
tschulabschluss und 8 blieben bei einem 
Lernbehindertenabschluss; 

− von 5 bei der Einschulung als erziehun-
gsschwierig eingestuften Kindern erreichten 
4 einen normalen Hauptschulabschluss, 
1 Kind einen Lernbehindertenabschluss. 

 
 
 
RESÜMEE 
Die Montessori-Pädagogik als eine kindzentrier-
te Pädagogik, die nur altersgemischte Gruppen 
kennt und bei der neurophysiologische Anre-
gungen durch das spezifische Material die kog-
nitiven Lernprozesse fördern, hat sich als ideal 
für die gemeinsame Erziehung mehrfach und 
verschiedenartig, auch geistig behinderter Kin-
der mit nichtbehinderten, auch hochintelligen-
ten Kindern erwiesen. Die in der Montessori-
Pädagogik intendierte soziale Förderung durch 
Helfen und Helfenlassen wird im Rahmen ge-
meinsamer Erziehung, wie sie erstmalig für die 
internationale Montessori-Pädagogik im Kinder-
zentrum München in den letzen 20 Jahren prak-
tiziert wird und inzwischen auch internationale 
Verbreitung gefunden hat, ermöglicht eine opti-
male Förderung nicht nur behinderter, sondern 
auch nichtbehinderter Kinder. 
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Theodor Hellbrügge  
Profesor Theodor Hellbrügge je zakladatelem 
evropské sociální pediatrie. Jeho koncepce toho-
to vědního oboru byla přijata v celé Evropě 
a přihlásila se k ní celá škála významných osob-
ností evropské i světové pediatrie. Z českých 
osobností ovlivnily práce prof. Hellbrügge pře-
devším prof. Matějčka, Langmeiera a Dunov-
ského. V Mnichově založil Dětské centrum, 
první sociálně pediatrické zařízení pro rozvojo-
vou rehabilitaci a sociální integraci. Je auto-

rem odborných publikací jako např. Prvních 365 
dní života dítěte a držitelem mnoha ocenění 
a čestných doktorátů mj. i českých a sloven-
ských univerzit. Vedle šíření praktických i teore-
tických poznatků prokazoval pan profesor celý 
život vysoký morální kredit. Založil nadaci, kte-
rá podporovala po všech stránkách vznik a čin-
nost center sociální pediatrie nejen po celé Ev-
ropě, ale i jinde ve světě. Uvedený článek je ma-
lou ukázkou jeho činnosti.       


