Basale Stimulation Konzept systematischer, individueller Anregung, Versorgung,  Pflege (Methoden intensiven und ganzheitlichen Förderung von MmB - knüpfen an frühe, vorgeburtliche Erfahrungen an: Spüren der Körpergrenzen, Sich-in-Bewegung-erleben,  Lageveränderung im Raum, Entdecken des Inneren durch Vibrationen (somatische, vestibuläre, vibratorische Erfahrungen). Basale: einfachste, voraussetzungslose, vorbedingungslose Stimulation: Anregung; gezielte Wahrnehmungsförderung, sensorische Wahrnehmungsangebote 
Kernaussagen: Mangelnde Stimulierung => psychischer und somatischer Rückzug ## Stimulierende Angebote unterbrechen es ## Angebote /Maßnahmen gezielt und eindeutig ## Alle Wahrnehmungsbereiche zur Verfügung ##  sinnvoller Bezug zum Leben/Alltag notwendig ("integriertes Lernen" und Fördern)  Besondere Bedeutung: Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation als Grundlagen menschlicher Entwicklung
Ziel: Mangel an Eigenerfahrung, Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit  Umwelt 
kompensieren # Anregung / Förderung individueller Lernprozesse im betroffenen Menschen # Körper wahrzunehmen, entdecken # über eigenen K. verfügen. 

Intentionen: sinngebende Verarbeitung von Reizen (Wahrnehmung) anregen/in Gang setzen ## körperliche Beeinträchtigungen mildern ## Aufbau Körperschema (positiver Bezug zum Körper) ## durch gezielte Angebote Aktivitäts- und Erfahrungsmöglichkeiten erweitern ## Öffnung nach Außen durch individualisierte Kommunikationsformen ## durch kommunikativen Kompetenz Isolation überwinden 
Zielgruppe: zuerst Kinder und Jugendliche, beeinträchtigt in motorischen, kommunikativen, sprachlichen, emotionalen, kognitiven und sozialen Möglichkeiten/ auf Hilfe angewiesen (anfällig für Erkrankungen durch eingeschränkte Bewegungsfähigkeit) Weiterentwicklung=>Anwendung bei: erwachsenen Menschen mit schwerster Behinderung ## altersverwirrten M. ## M. mit apallischem Syndrom (Wachkoma) ## Frühgeborenen sie bedürfen: körperlicher Nähe (um andere M.  wahrnehmen) ## Menschen, die Umwelt 
nahebringen / Lageveränderungen, Fortbewegung und Raumerfahrungen ermöglichen,  non-verbalen Signale verstehen und reagieren
Inhalte vibratorisch / vestibulär(Raumorientierung) /somatisch (Körper) ### Visuell # taktil-haptisch # auditiv # Geruch/Geschm. # oral(senso-motorisch) # audio – rhytmisch / a. -vibratorisch 
Anregungen:  Vestibuläre (pränatale Erfahrungen):  rhythmisches Schwingen, Schaukel-; Auf- und Abb-; Dreh-bewegung. Medien:  Schaukelwanne – Hänge-matte/-schaukel/-sack – Rolle  
Vibratorische Skelett/Knochensystem erfahrbar machen / Muskeltonus normalisieren. Medien: - Manuell – Vibrationskissen – Wasserbett – Verbindung m. Musik (Holzschlaginstrumente, Tonblöcke, Schlitztrommeln) Bewegungserfahrungen vibratorische B. (z.B. Musikbett) und Druck-und Bewegungserfahrung  Spüren von Widerstand am Körper => Körper bewusster (ganze Hand, nicht punktuell) Mikrobewegungen fördert Aufmerksamkeit => Normalisierung des Muskeltonus 
Durchbewegen (Symmetrie beachten)  Intentionen :Kontrakturenprophylaxe # Bewegungsfähigkeit erhalten # gemeinsame Aktivität # Erfahrung von Nähe  Atemunterstützende Maßnahmen Atemrhythmus  = Auskunft über Befindlichkeit # Bewegungen gegen Atemrhythmus => disharmonisch und verunsichernd

Grundprinzipien somatischer Anregung Symmetrie Körper ist symmetrisch angelegt # bei körperl. Behinderung kein Symmetrieerleben => unvollständiges  Körperschema => Ziel Symmetrie erlebbar machen # intakte und andere Körperhälfte #  
Erleben der Symmetrie/ Ganzheitlichkeit des Körpers. Spannung (leitet Aktivitäten ein)und Entspannung (fördert Wachheit und Konzentrationsmöglichkeit)=> Wechsel hilft Bewegungen aufzubauen z.B. durch Lageveränderungen /Bewegungserfahrungen Rhythmisierung gemeint ist biologische Rhythmus (Atmung) # MmB oft arhythmische Atmung, hektisches Einatmen / kurzes Ausatmen. 
Ziel Ausatmungsphase verlängern # Intervalle zwischen Ein- und Ausatmung gleichmäßiger # Atmung vertiefen.  
Grundsätze bei basalstimulierenden Angeboten: darf nicht "ausarten" in isoliertes Setzen von Reizen (keine Be-Handlung / Passivität des MmB) # anknüpfen an vertraute und stabile Erfahrungen(Biographie!) # Beobachtung wichtig ! Stichwörter extra: Leben erhalten, eigenes Leben spüren, Sicherheit erleben und Vertrauen aufbauen, eigenen Rhythmus entwickeln, Außenwelt erfahren, Beziehung aufnehmen, Begegnung gestalten, Sinn und Bedeutung geben, Leben gestalten, Autonomie, Verantwortung
Basale Stimulation Konzept systematischer, individueller Anregung, Versorgung,  Pflege (Methoden intensiven und ganzheitlichen Förderung von MmB - knüpfen an frühe, vorgeburtliche Erfahrungen an: Spüren der Körpergrenzen, Sich-in-Bewegung-erleben,  Lageveränderung im Raum, Entdecken des Inneren durch Vibrationen (somatische, vestibuläre, vibratorische Erfahrungen). Basale: einfachste, voraussetzungslose, vorbedingungslose Stimulation: Anregung; gezielte Wahrnehmungsförderung, sensorische Wahrnehmungsangebote 
Kernaussagen: Mangelnde Stimulierung => psychischer und somatischer Rückzug ## Stimulierende Angebote unterbrechen es ## Angebote /Maßnahmen gezielt und eindeutig ## Alle Wahrnehmungsbereiche zur Verfügung ##  sinnvoller Bezug zum Leben/Alltag notwendig ("integriertes Lernen" und Fördern)  Besondere Bedeutung: Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation als Grundlagen menschlicher Entwicklung
Ziel: Mangel an Eigenerfahrung, Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit  Umwelt 
kompensieren # Anregung / Förderung individueller Lernprozesse im betroffenen Menschen # Körper wahrzunehmen, entdecken # über eigenen K. verfügen. 

Intentionen: sinngebende Verarbeitung von Reizen (Wahrnehmung) anregen/in Gang setzen ## körperliche Beeinträchtigungen mildern ## Aufbau Körperschema (positiver Bezug zum Körper) ## durch gezielte Angebote Aktivitäts- und Erfahrungsmöglichkeiten erweitern ## Öffnung nach Außen durch individualisierte Kommunikationsformen ## durch kommunikativen Kompetenz Isolation überwinden 

Zielgruppe: zuerst Kinder und Jugendliche, beeinträchtigt in motorischen, kommunikativen, sprachlichen, emotionalen, kognitiven und sozialen Möglichkeiten/ auf Hilfe angewiesen (anfällig für Erkrankungen durch eingeschränkte Bewegungsfähigkeit) Weiterentwicklung=>Anwendung bei: erwachsenen Menschen mit schwerster Behinderung ## altersverwirrten M. ## M. mit apallischem Syndrom (Wachkoma) ## Frühgeborenen sie bedürfen: körperlicher Nähe (um andere M.  wahrnehmen) ## Menschen, die Umwelt 
nahebringen / Lageveränderungen, Fortbewegung und Raumerfahrungen ermöglichen,  non-verbalen Signale verstehen und reagieren

Inhalte vibratorisch / vestibulär(Raumorientierung) /somatisch (Körper) ### Visuell # taktil-haptisch # auditiv # Geruch/Geschm. # oral(senso-motorisch) # audio – rhytmisch / a. -vibratorisch 
Anregungen:  Vestibuläre (pränatale Erfahrungen):  rhythmisches Schwingen, Schaukel-; Auf- und Abb-; Dreh-bewegung. Medien:  Schaukelwanne – Hänge-matte/-schaukel/-sack – Rolle  
Vibratorische Skelett/Knochensystem erfahrbar machen / Muskeltonus normalisieren. Medien: - Manuell – Vibrationskissen – Wasserbett – Verbindung m. Musik (Holzschlaginstrumente, Tonblöcke, Schlitztrommeln) Bewegungserfahrungen vibratorische B. (z.B. Musikbett) und Druck-und Bewegungserfahrung  Spüren von Widerstand am Körper => Körper bewusster (ganze Hand, nicht punktuell) Mikrobewegungen fördert Aufmerksamkeit => Normalisierung des Muskeltonus 
Durchbewegen (Symmetrie beachten)  Intentionen :Kontrakturenprophylaxe # Bewegungsfähigkeit erhalten # gemeinsame Aktivität # Erfahrung von Nähe  Atemunterstützende Maßnahmen Atemrhythmus  = Auskunft über Befindlichkeit # Bewegungen gegen Atemrhythmus => disharmonisch und verunsichernd

Grundprinzipien somatischer Anregung Symmetrie Körper ist symmetrisch angelegt # bei körperl. Behinderung kein Symmetrieerleben => unvollständiges  Körperschema => Ziel Symmetrie erlebbar machen # intakte und andere Körperhälfte #  
Erleben der Symmetrie/ Ganzheitlichkeit des Körpers. Spannung (leitet Aktivitäten ein)und Entspannung (fördert Wachheit und Konzentrationsmöglichkeit)=> Wechsel hilft Bewegungen aufzubauen z.B. durch Lageveränderungen /Bewegungserfahrungen Rhythmisierung gemeint ist biologische Rhythmus (Atmung) # MmB oft arhythmische Atmung, hektisches Einatmen / kurzes Ausatmen. 

Ziel Ausatmungsphase verlängern # Intervalle zwischen Ein- und Ausatmung gleichmäßiger # Atmung vertiefen.  
Grundsätze bei basalstimulierenden Angeboten: darf nicht "ausarten" in isoliertes Setzen von Reizen (keine Be-Handlung / Passivität des MmB) # anknüpfen an vertraute und stabile Erfahrungen(Biographie!) # Beobachtung wichtig ! Stichwörter extra: Leben erhalten, eigenes Leben spüren, Sicherheit erleben und Vertrauen aufbauen, eigenen Rhythmus entwickeln, Außenwelt erfahren, Beziehung aufnehmen, Begegnung gestalten, Sinn und Bedeutung geben, Leben gestalten, Autonomie, Verantwortung

Basale Stimulation Konzept systematischer, individueller Anregung, Versorgung,  Pflege (Methoden intensiven und ganzheitlichen Förderung von MmB - knüpfen an frühe, vorgeburtliche Erfahrungen an: Spüren der Körpergrenzen, Sich-in-Bewegung-erleben,  Lageveränderung im Raum, Entdecken des Inneren durch Vibrationen (somatische, vestibuläre, vibratorische Erfahrungen). Basale: einfachste, voraussetzungslose, vorbedingungslose Stimulation: Anregung; gezielte Wahrnehmungsförderung, sensorische Wahrnehmungsangebote 
Kernaussagen: Mangelnde Stimulierung => psychischer und somatischer Rückzug ## Stimulierende Angebote unterbrechen es ## Angebote /Maßnahmen gezielt und eindeutig ## Alle Wahrnehmungsbereiche zur Verfügung ##  sinnvoller Bezug zum Leben/Alltag notwendig ("integriertes Lernen" und Fördern)  Besondere Bedeutung: Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation als Grundlagen menschlicher Entwicklung
Ziel: Mangel an Eigenerfahrung, Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit  Umwelt 
kompensieren # Anregung / Förderung individueller Lernprozesse im betroffenen Menschen # Körper wahrzunehmen, entdecken # über eigenen K. verfügen. 

Intentionen: sinngebende Verarbeitung von Reizen (Wahrnehmung) anregen/in Gang setzen ## körperliche Beeinträchtigungen mildern ## Aufbau Körperschema (positiver Bezug zum Körper) ## durch gezielte Angebote Aktivitäts- und Erfahrungsmöglichkeiten erweitern ## Öffnung nach Außen durch individualisierte Kommunikationsformen ## durch kommunikativen Kompetenz Isolation überwinden 

Zielgruppe: zuerst Kinder und Jugendliche, beeinträchtigt in motorischen, kommunikativen, sprachlichen, emotionalen, kognitiven und sozialen Möglichkeiten/ auf Hilfe angewiesen (anfällig für Erkrankungen durch eingeschränkte Bewegungsfähigkeit) Weiterentwicklung=>Anwendung bei: erwachsenen Menschen mit schwerster Behinderung ## altersverwirrten M. ## M. mit apallischem Syndrom (Wachkoma) ## Frühgeborenen sie bedürfen: körperlicher Nähe (um andere M.  wahrnehmen) ## Menschen, die Umwelt 
nahebringen / Lageveränderungen, Fortbewegung und Raumerfahrungen ermöglichen,  non-verbalen Signale verstehen und reagieren

Inhalte vibratorisch / vestibulär(Raumorientierung) /somatisch (Körper) ### Visuell # taktil-haptisch # auditiv # Geruch/Geschm. # oral(senso-motorisch) # audio – rhytmisch / a. -vibratorisch 
Anregungen:  Vestibuläre (pränatale Erfahrungen):  rhythmisches Schwingen, Schaukel-; Auf- und Abb-; Dreh-bewegung. Medien:  Schaukelwanne – Hänge-matte/-schaukel/-sack – Rolle  
Vibratorische Skelett/Knochensystem erfahrbar machen / Muskeltonus normalisieren. Medien: - Manuell – Vibrationskissen – Wasserbett – Verbindung m. Musik (Holzschlaginstrumente, Tonblöcke, Schlitztrommeln) Bewegungserfahrungen vibratorische B. (z.B. Musikbett) und Druck-und Bewegungserfahrung  Spüren von Widerstand am Körper => Körper bewusster (ganze Hand, nicht punktuell) Mikrobewegungen fördert Aufmerksamkeit => Normalisierung des Muskeltonus 
Durchbewegen (Symmetrie beachten)  Intentionen :Kontrakturenprophylaxe # Bewegungsfähigkeit erhalten # gemeinsame Aktivität # Erfahrung von Nähe  Atemunterstützende Maßnahmen Atemrhythmus  = Auskunft über Befindlichkeit # Bewegungen gegen Atemrhythmus => disharmonisch und verunsichernd

Grundprinzipien somatischer Anregung Symmetrie Körper ist symmetrisch angelegt # bei körperl. Behinderung kein Symmetrieerleben => unvollständiges  Körperschema => Ziel Symmetrie erlebbar machen # intakte und andere Körperhälfte #  
Erleben der Symmetrie/ Ganzheitlichkeit des Körpers. Spannung (leitet Aktivitäten ein)und Entspannung (fördert Wachheit und Konzentrationsmöglichkeit)=> Wechsel hilft Bewegungen aufzubauen z.B. durch Lageveränderungen /Bewegungserfahrungen Rhythmisierung gemeint ist biologische Rhythmus (Atmung) # MmB oft arhythmische Atmung, hektisches Einatmen / kurzes Ausatmen. 

Ziel Ausatmungsphase verlängern # Intervalle zwischen Ein- und Ausatmung gleichmäßiger # Atmung vertiefen.  
Grundsätze bei basalstimulierenden Angeboten: darf nicht "ausarten" in isoliertes Setzen von Reizen (keine Be-Handlung / Passivität des MmB) # anknüpfen an vertraute und stabile Erfahrungen(Biographie!) # Beobachtung wichtig ! Stichwörter extra: Leben erhalten, eigenes Leben spüren, Sicherheit erleben und Vertrauen aufbauen, eigenen Rhythmus entwickeln, Außenwelt erfahren, Beziehung aufnehmen, Begegnung gestalten, Sinn und Bedeutung geben, Leben gestalten, Autonomie, Verantwortung

Basale Stimulation Konzept systematischer, individueller Anregung, Versorgung,  Pflege (Methoden intensiven und ganzheitlichen Förderung von MmB - knüpfen an frühe, vorgeburtliche Erfahrungen an: Spüren der Körpergrenzen, Sich-in-Bewegung-erleben,  Lageveränderung im Raum, Entdecken des Inneren durch Vibrationen (somatische, vestibuläre, vibratorische Erfahrungen). Basale: einfachste, voraussetzungslose, vorbedingungslose Stimulation: Anregung; gezielte Wahrnehmungsförderung, sensorische Wahrnehmungsangebote 
Kernaussagen: Mangelnde Stimulierung => psychischer und somatischer Rückzug ## Stimulierende Angebote unterbrechen es ## Angebote /Maßnahmen gezielt und eindeutig ## Alle Wahrnehmungsbereiche zur Verfügung ##  sinnvoller Bezug zum Leben/Alltag notwendig ("integriertes Lernen" und Fördern)  Besondere Bedeutung: Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation als Grundlagen menschlicher Entwicklung
Ziel: Mangel an Eigenerfahrung, Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit  Umwelt 
kompensieren # Anregung / Förderung individueller Lernprozesse im betroffenen Menschen # Körper wahrzunehmen, entdecken # über eigenen K. verfügen. 

Intentionen: sinngebende Verarbeitung von Reizen (Wahrnehmung) anregen/in Gang setzen ## körperliche Beeinträchtigungen mildern ## Aufbau Körperschema (positiver Bezug zum Körper) ## durch gezielte Angebote Aktivitäts- und Erfahrungsmöglichkeiten erweitern ## Öffnung nach Außen durch individualisierte Kommunikationsformen ## durch kommunikativen Kompetenz Isolation überwinden 

Zielgruppe: zuerst Kinder und Jugendliche, beeinträchtigt in motorischen, kommunikativen, sprachlichen, emotionalen, kognitiven und sozialen Möglichkeiten/ auf Hilfe angewiesen (anfällig für Erkrankungen durch eingeschränkte Bewegungsfähigkeit) Weiterentwicklung=>Anwendung bei: erwachsenen Menschen mit schwerster Behinderung ## altersverwirrten M. ## M. mit apallischem Syndrom (Wachkoma) ## Frühgeborenen sie bedürfen: körperlicher Nähe (um andere M.  wahrnehmen) ## Menschen, die Umwelt 
nahebringen / Lageveränderungen, Fortbewegung und Raumerfahrungen ermöglichen,  non-verbalen Signale verstehen und reagieren

Inhalte vibratorisch / vestibulär(Raumorientierung) /somatisch (Körper) ### Visuell # taktil-haptisch # auditiv # Geruch/Geschm. # oral(senso-motorisch) # audio – rhytmisch / a. -vibratorisch 
Anregungen:  Vestibuläre (pränatale Erfahrungen):  rhythmisches Schwingen, Schaukel-; Auf- und Abb-; Dreh-bewegung. Medien:  Schaukelwanne – Hänge-matte/-schaukel/-sack – Rolle  
Vibratorische Skelett/Knochensystem erfahrbar machen / Muskeltonus normalisieren. Medien: - Manuell – Vibrationskissen – Wasserbett – Verbindung m. Musik (Holzschlaginstrumente, Tonblöcke, Schlitztrommeln) Bewegungserfahrungen vibratorische B. (z.B. Musikbett) und Druck-und Bewegungserfahrung  Spüren von Widerstand am Körper => Körper bewusster (ganze Hand, nicht punktuell) Mikrobewegungen fördert Aufmerksamkeit => Normalisierung des Muskeltonus 
Durchbewegen (Symmetrie beachten)  Intentionen :Kontrakturenprophylaxe # Bewegungsfähigkeit erhalten # gemeinsame Aktivität # Erfahrung von Nähe  Atemunterstützende Maßnahmen Atemrhythmus  = Auskunft über Befindlichkeit # Bewegungen gegen Atemrhythmus => disharmonisch und verunsichernd

Grundprinzipien somatischer Anregung Symmetrie Körper ist symmetrisch angelegt # bei körperl. Behinderung kein Symmetrieerleben => unvollständiges  Körperschema => Ziel Symmetrie erlebbar machen # intakte und andere Körperhälfte #  
Erleben der Symmetrie/ Ganzheitlichkeit des Körpers. Spannung (leitet Aktivitäten ein)und Entspannung (fördert Wachheit und Konzentrationsmöglichkeit)=> Wechsel hilft Bewegungen aufzubauen z.B. durch Lageveränderungen /Bewegungserfahrungen Rhythmisierung gemeint ist biologische Rhythmus (Atmung) # MmB oft arhythmische Atmung, hektisches Einatmen / kurzes Ausatmen. 

Ziel Ausatmungsphase verlängern # Intervalle zwischen Ein- und Ausatmung gleichmäßiger # Atmung vertiefen.  
Grundsätze bei basalstimulierenden Angeboten: darf nicht "ausarten" in isoliertes Setzen von Reizen (keine Be-Handlung / Passivität des MmB) # anknüpfen an vertraute und stabile Erfahrungen(Biographie!) # Beobachtung wichtig ! Stichwörter extra: Leben erhalten, eigenes Leben spüren, Sicherheit erleben und Vertrauen aufbauen, eigenen Rhythmus entwickeln, Außenwelt erfahren, Beziehung aufnehmen, Begegnung gestalten, Sinn und Bedeutung geben, Leben gestalten, Autonomie, Verantwortung

Basale Stimulation Konzept systematischer, individueller Anregung, Versorgung,  Pflege (Methoden intensiven und ganzheitlichen Förderung von MmB - knüpfen an frühe, vorgeburtliche Erfahrungen an: Spüren der Körpergrenzen, Sich-in-Bewegung-erleben,  Lageveränderung im Raum, Entdecken des Inneren durch Vibrationen (somatische, vestibuläre, vibratorische Erfahrungen). Basale: einfachste, voraussetzungslose, vorbedingungslose Stimulation: Anregung; gezielte Wahrnehmungsförderung, sensorische Wahrnehmungsangebote 
Kernaussagen: Mangelnde Stimulierung => psychischer und somatischer Rückzug ## Stimulierende Angebote unterbrechen es ## Angebote /Maßnahmen gezielt und eindeutig ## Alle Wahrnehmungsbereiche zur Verfügung ##  sinnvoller Bezug zum Leben/Alltag notwendig ("integriertes Lernen" und Fördern)  Besondere Bedeutung: Wahrnehmung, Bewegung und Kommunikation als Grundlagen menschlicher Entwicklung
Ziel: Mangel an Eigenerfahrung, Eigenbewegung und Auseinandersetzung mit  Umwelt 
kompensieren # Anregung / Förderung individueller Lernprozesse im betroffenen Menschen # Körper wahrzunehmen, entdecken # über eigenen K. verfügen. 

Intentionen: sinngebende Verarbeitung von Reizen (Wahrnehmung) anregen/in Gang setzen ## körperliche Beeinträchtigungen mildern ## Aufbau Körperschema (positiver Bezug zum Körper) ## durch gezielte Angebote Aktivitäts- und Erfahrungsmöglichkeiten erweitern ## Öffnung nach Außen durch individualisierte Kommunikationsformen ## durch kommunikativen Kompetenz Isolation überwinden 

Zielgruppe: zuerst Kinder und Jugendliche, beeinträchtigt in motorischen, kommunikativen, sprachlichen, emotionalen, kognitiven und sozialen Möglichkeiten/ auf Hilfe angewiesen (anfällig für Erkrankungen durch eingeschränkte Bewegungsfähigkeit) Weiterentwicklung=>Anwendung bei: erwachsenen Menschen mit schwerster Behinderung ## altersverwirrten M. ## M. mit apallischem Syndrom (Wachkoma) ## Frühgeborenen sie bedürfen: körperlicher Nähe (um andere M.  wahrnehmen) ## Menschen, die Umwelt 
nahebringen / Lageveränderungen, Fortbewegung und Raumerfahrungen ermöglichen,  non-verbalen Signale verstehen und reagieren

Inhalte vibratorisch / vestibulär(Raumorientierung) /somatisch (Körper) ### Visuell # taktil-haptisch # auditiv # Geruch/Geschm. # oral(senso-motorisch) # audio – rhytmisch / a. -vibratorisch 
Anregungen:  Vestibuläre (pränatale Erfahrungen):  rhythmisches Schwingen, Schaukel-; Auf- und Abb-; Dreh-bewegung. Medien:  Schaukelwanne – Hänge-matte/-schaukel/-sack – Rolle  
Vibratorische Skelett/Knochensystem erfahrbar machen / Muskeltonus normalisieren. Medien: - Manuell – Vibrationskissen – Wasserbett – Verbindung m. Musik (Holzschlaginstrumente, Tonblöcke, Schlitztrommeln) Bewegungserfahrungen vibratorische B. (z.B. Musikbett) und Druck-und Bewegungserfahrung  Spüren von Widerstand am Körper => Körper bewusster (ganze Hand, nicht punktuell) Mikrobewegungen fördert Aufmerksamkeit => Normalisierung des Muskeltonus 
Durchbewegen (Symmetrie beachten)  Intentionen :Kontrakturenprophylaxe # Bewegungsfähigkeit erhalten # gemeinsame Aktivität # Erfahrung von Nähe  Atemunterstützende Maßnahmen Atemrhythmus  = Auskunft über Befindlichkeit # Bewegungen gegen Atemrhythmus => disharmonisch und verunsichernd

Grundprinzipien somatischer Anregung Symmetrie Körper ist symmetrisch angelegt # bei körperl. Behinderung kein Symmetrieerleben => unvollständiges  Körperschema => Ziel Symmetrie erlebbar machen # intakte und andere Körperhälfte #  
Erleben der Symmetrie/ Ganzheitlichkeit des Körpers. Spannung (leitet Aktivitäten ein)und Entspannung (fördert Wachheit und Konzentrationsmöglichkeit)=> Wechsel hilft Bewegungen aufzubauen z.B. durch Lageveränderungen /Bewegungserfahrungen Rhythmisierung gemeint ist biologische Rhythmus (Atmung) # MmB oft arhythmische Atmung, hektisches Einatmen / kurzes Ausatmen. 

Ziel Ausatmungsphase verlängern # Intervalle zwischen Ein- und Ausatmung gleichmäßiger # Atmung vertiefen.  
Grundsätze bei basalstimulierenden Angeboten: darf nicht "ausarten" in isoliertes Setzen von Reizen (keine Be-Handlung / Passivität des MmB) # anknüpfen an vertraute und stabile Erfahrungen(Biographie!) # Beobachtung wichtig ! Stichwörter extra: Leben erhalten, eigenes Leben spüren, Sicherheit erleben und Vertrauen aufbauen, eigenen Rhythmus entwickeln, Außenwelt erfahren, Beziehung aufnehmen, Begegnung gestalten, Sinn und Bedeutung geben, Leben gestalten, Autonomie, Verantwortung

