Geleitwort

Projektive Verfahren finden aktuell im
diagnostischen Prozess nur wenig Beach-
tung. Zu sehr liegt der Schwerpunkt auf gut
standardisierten und validierten Verfahren,
so dass dem scheinbar »Subjektiven und
Qualitativen« kein grofSer Stellenwert mehr
eingeraumt wird.

Doch das war nicht immer so:

Bei der im Jahr 2000 von Bolte und Mit-
arbeitern durchgefiihrten Befragung von 92
ambulanten und stationdren kinder- und
jugendpsychiatrischen Einrichtungen aus
dem gesamten Bundesgebiet zu deren Hand-
habe und Einschitzung testpsychologischer
Verfahren gaben gut 70 % an, projektive
Tests immer oder oft einzusetzen. Aber
schon 2008 konnten Roth und Herzberg
feststellen, dass projektive Verfahren
»merklich an Bedeutung in der Psychologi-
schen Diagnostik verloren haben« (Roth &
Herzberg 2008). Eine Zunahme verzeich-
neten hingegen vor allem sogenannte klini-
sche Screening-Instrumente, die eine rasche
Einschidtzung der Symptomatik erlauben,
wie z.B. der Angstfragebogen fir Kinder
oder die Child Behaviour Checklist (s.
Dopfner & Petermann 2012).

Dass projektive Ansidtze »aus der Mode«
gekommen sind, hat mehrere Ursachen: Die
testpsychologischen und methodischen An-
forderungen sind stindig gewachsen, eine
storungsspezifische und leitlinienorientierte
Diagnostik wird sowohl fiir die Klassifika-
tion als auch die Anwendung evidenzba-
sierter Therapieverfahren ebenso verlangt,
wie fiir die prognostische Vorhersage von
Verldufen psychischer Storungen und deren
Evaluation und Veranderungsmessung.

In einer Zeit umfassender Standards fur
psychologische Tests (Baumann & Stieglitz
2001) haben projektive Verfahren scheinbar
keinen Platz und keine spezifische Funktion.
Andererseits blicken sie auf eine lange Tra-
dition in der tiefenpsychologisch orientier-
ten Kinderpsychotherapie zurtick.

Und auch heute finden sie immer dann
ihre Anwendung, wenn es um Fragen der
intrapsychischen Dynamik, der Beziehungs-
gestaltung und um biographisches Material
geht, das sich mit standardisierten Metho-
den nicht oder nur schwer erschliefSen lasst.

Das primire Ziel besteht darin, auf die-
sem Weg einen Zugang zum inneren Erleben,
zu verborgenen Angsten und lebensstiltypi-
schen Verarbeitungsstrategien zu finden.

Insofern kommt projektiven Verfahren
vor allem ein »explorativer« Wert zu. Sie
ermoglichen, tiber die Verhaltensbeobach-
tung, das Interaktionsverhalten, die Affek-
tivitat, die Motivation und die Kreativitit
eines Kindes einzuschitzen (Lehmkuhl &
Petermann 2014).

Andererseits wird zunehmend deutlich,
dass allein mit Fragebogenscores ein Zugang
zur emotionalen Befindlichkeit des Patienten
kaum gelingt. Es bedarf daher eines psy-
chobiographischen, ideographischen, holis-
tischen und narrativen Ansatzes, um die
Lebens- und Krankheitsgeschichten unserer
Patienten mehr kennenzulernen: »Die Be-
freiung der Biographien von Patienten aus
ihrer isolierten Sicht, also ihrer Einbettung in
die Cobiographien und in die gesellschaftli-
chen Prozesse und Zeitcharakteristiken,
erfordert auch in der Klinischen Psychologie
eine breitere Konzeption und eine stirkere
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interdisziplindre Sicht des Lebenslaufes.
Dabei ist stets die Gefahr zu bannen, dass
biographische Verldufe im normativ-ideal-
typischen Muster gesehen werden, in denen
die jeweiligen Vorstellungen von »gelunge-
nen« und »gescheiterten« Karrieren aus der
Sicht des Diagnostikers oder aus der Sicht
des Hier und Jetzt zum Ausdruck kommen«
(KefSler 2001, 206).

Wie vielfiltig, anregend und hypothesen-
generierend projektive Ansitze sein konnen,
veranschaulicht das vorliegende Handbuch
in hervorragender Weise. Es bietet neben
einer fundierten theoretischen Einfithrung
die systematische Darstellung ganz unter-
schiedlicher projektiver Testverfahren. Da-
bei wird das breite Spektrum zeichnerischer,
verbal-thematischer, spielerischer sowie be-
ziehungs- und familiendiagnostischer Me-
thoden mit ihren Moglichkeiten und Gren-
zen vorgestellt. Man spirt die klinische
Erfahrung der Autoren und ihre langjahrige,
intensive Beschaftigung mit dieser Thema-
tik, die dem Leser viele Anregungen und
Moglichkeiten bei der Anwendung nahe-

bringt. Es wird deutlich, dass projektive
Verfahren zu einem ganzheitlichen Ver-
staindnis psychischen Erlebens und Verhal-
tens entscheidend beitragen konnen und
dass ihr qualitativer Zugang andere Sicht-
weisen ermOglicht als standardisierte Frage-
bogenverfahren und Interviews.

Die Lektiire des Buches belegt ein-
drucksvoll, dass der psychodiagnostische
Prozess durch projektive Testverfahren ent-
scheidend bereichert wird und vor allem
Grundlegendes tiber die Personlichkeit von
Kindern und Jugendlichen vermittelt.

Projektive Ansitze, dies belegt das Buch
eindrucksvoll, fillen die groffe Liicke zwi-
schen hochstrukturierten und standardi-
sierten Tests und ganz offenen Kontaktge-
sprachssituationen. Sie helfen uns, einen
narrativen Zugang zu Patienten zu finden,
ihm zu vermitteln, dass wir an seiner Person
und Biographie Interesse haben, so dass ein
therapeutischer Zugang leichter gefunden
werden kann.

Koln, Gerd Lehmkuhl
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