Williams-Beuren-Syndrom

Wochenendworkshop fiir Eltern und Fachleute

> Bei einem von 10 000 - 50 000 neugeborenen Kindern ist ein Williams-Beuren-Syndrom
zu erwarten.

Immer mehr Arztinnen und Arzte sehen es Kindern mit Fitterungsschwierigkeiten, Gedeihstérung,
Herzgerausch oder Entwicklungsverzégerung am Gesicht an, dal® bei ihnen mit mehr oder weniger grofer
Wahrscheinlichkeit ein Williams-Beuren-Syndrom vorliegt. Dies wird in einem humangenetischen Labor
Uberprift, wenn die Eltern es wiinschen. Kinder mit Williams-Beuren- Syndrom haben eine Mikrodeletion in
der zentromernahen Langarmregion eines Chromosoms 7.

.Ihrem Kind fehlt eine Gensequenz im Chromosom 7", sagen
die Fachleute den Eltern. Ganz normal, meinen die Kinder,

die sich gemdB diesem Genprogramm entwickeln.
Sie treten damit ins Leben ein und haben den Anspruch und das Recht, so
wie sie sind angenommen, ernst genommen und erzogen zu werden. Das
Ziel ist, ihnen ein weitgehend selbstbestimmtes Leben in der sozialen
Gemeinschaft zu ermdglichen, zu der sie ihren eigenen Beitrag leisten.
Voraussetzung hierfur ist, dass ihre andere Normalitdt nicht als
.Behinderung“ gesehen wird, sondern als Alternative zu der gewohnten

@/ Normalitat unserer Kinder.
Die Tatsache, dass sie etwas spater laufen und sprechen als Gleichaltrige,

Micodelehion  behindert die Kinder nicht, solange ihr Bedirfnis nach geistiger Nahrung
o befriedigt und ihre gute Kommunikationsfahigkeit genutzt werden. Letzteres
gelingt relativ leicht, weil sie in der Regel bereits im Kindergartenalter Gber
gute sprachliche Ausdrucksmaéglichkeiten verfligen. Auf der Grundlage einer
konsequenten Erziehung koénnen sie lernen, diese besondere Begabung
sinnvoll einzusetzen, sich nicht auf oberflachliche sprachliche AuRerungen
zu beschranken und sich auf eine wirkliche Verstandigung einzulassen. lhr
groRer Charme darf nicht dazu verfihren, sie in einer Spalmacher-Rolle
festzuhalten. Wie andere Kinder bendtigen sie klare Regeln und sichere

Grenzen.
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Bereits im ersten Lebensjahr sollten ihnen im Spiel die Gegenstande in ihrer Umwelt benannt und deren
sinnlich erfahrbare Qualitdten benannt werden. Es kdnnen ihnen einfache Handlungsablaufe gezeigt wer-
den, die sie verstehen und selbstandig durchzufiihren lernen. lhre Konzentrationsfahigkeit wachst, wenn an
sie gestellte Anforderungen mit zunehmendem Alter komplexer und interessanter werden. Ihre hohe Aktivi-
tatsbereitschaft hilft innen, Selbstvertrauen zu erwerben, Selbstwertgefiihl aufzubauen und ihre Persénlich-
keit zu entwickeln.

Die Montessori-Therapie bietet einen ganzheitlichen Zugang zur Entschlisselung ihrer Potenziale. Sie un-
terstltzt Eltern und Fachleute bei der Aufgabe, die Kinder trotz ihres genetisch bedingten Andersseins zur
Teilhabe an einem selbst bestimmten Leben zu fihren. Der Workshop beginnt am Freitag mit einer Einfih-
rung in die theoretischen Grundlagen unseres neuen, Dialog-orientierten Arbeitskonzepts. Am Samstag wird
mit den Kindern gespielt und gearbeitet. Um ihre Normalitat zu erkennen und Ideen zu entwickeln, wie die
Umwelt ihnen jetzt und in Zukunft besser gerecht werden kann, missen traditionell Defizit-orientierte Sicht-
weisen Uberwunden und Erwartungen in ihre Potenziale gesetzt werden, die aus den Beobachtungen abge-
leitet werden. Dies fUhrt aus Unsicherheit heraus, macht positivem Denken Platz und tragt zur Wiedergewin-
nung der normalen, intuitiven Erziehungskompetenz in den Familien, Kindergarten und Schulen bei, in de-
nen die Kinder die fir ihre geistige Entwicklung erforderlichen Impulse bendtigen.

Termin: 24.04. — 25.04.2009 Freitag, 24.04.2009 17.00 - 20.00 Uhr
Samstag, 25.04.2009 9.00 - 18.00 Uhr

Ort: Puchheim bei Miinchen
Gebiihr: 150,-- € (Eltern z&hlen als eine Person)
Leitung: Prof. Dr. med. Sabine Stengel-Rutkowski, Humangenetikerin, LMU Munchen

Lore Anderlik, Montessori-Padagogin AMI, Montessori-Therapeutin, Puchheim

Anmeldung bitte nur schriftlich an:
L. Anderlik, Birgermeister-Koch-Str. 25, 82178 Puchheim
Fax: 089/89 02 71 19 ; e-Mail: LAnderlik@aol.com




