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1.1 Merkmale der Diagnostik

Psychologische Diagnostik ist eine Methoden-
lehre innerhalb der Psychologie, bildet damit
also einen Bereich z. B. mit der Statistik oder
der Versuchsplanung. Anders als diese beiden
Disziplinen stellt sie jedoch primér ein System
von Verfahrensweisen im Dienste der Ange-
wandten Psychologie dar. Neben dieser pri-
miren Funktion erfiillt Diagnostik aber auch
Aufgaben fiir die Grundlagendisziplinen der
Psychologie, insbesondere die Differentielle
Psychologie.

Beim psychologischen Diagnostizieren geht
es damit also nicht, wie der psychologische
Laie vielleicht meinen konnte, um das Erken-
nen des ,,Wesens‘ eines Menschen, sondern
um das Erfiillen eines praktischen (und damit
eingegrenzten Auftrags). Tatsdchlich ist Dia-
gnostizieren nicht primir ein Erkenntnisvor-
gang (im Alltagsverstindnis dieses Begriffs),
sondern, wie wir noch genauer zeigen wer-
den (» Kap. 6 und 7), ein Handlungs- und
Entscheidungsprozess (Hérmann, 1964; Ka-
minski, 1970). In einen Entscheidungsprozess
miindende Auftrige konnten etwa darin be-
stehen, unter mehreren Bewerbern den fiir ei-
ne bestimmte Position geeignetsten herauszu-
finden, Eltern hinsichtlich des fiir ihr Kind

passenden Schulzweigs zu beraten, gesund-
heitsrelevante Einstellungen einer Person zu
erheben, um evtl. ein Programm zur Modifi-
kation ungiinstiger Einstellungen einzuleiten,
oder zu bestimmen, ob bei einem Klienten
eine behandlungsbediirftige Auspriagung von
Depression vorliegt (» Kap. 13).

Diagnostizieren als eine von der alltéglich ab-
laufenden Menschenbeurteilung abgehobene
wissenschaftliche Tatigkeit ist Qualitétskrite-
rien unterworfen, insbesondere auch dem der
Objektivitit (» Kap. 3). Diese wissenschaftli-
che Titigkeit hat sich herausgebildet, als Per-
sonen, die wichtige Entscheidungen hinsicht-
lich anderer Menschen zu treffen hatten, er-
kannten, dass die von der Praxis geforderten
Urteile ohne die Zuhilfenahme diagnostischer
Verfahren, also quasi nur mit dem ,,unbewaff-
neten Blick des Menschenkenners® (Hormann,
1964), weder mit der erforderlichen Zuverlas-
sigkeit noch mit der notwendigen Differen-
ziertheit abgegeben werden konnten. Diagnos-
tik als Wissenschaft etablierte sich, als man
begann, diagnostische Aussagen an der Reali-
tédt zu iberpriifen.

Der Einsatz diagnostischer Verfahren zur Lo-
sung praktischer Probleme hat eine lange Tra-
dition. Auf diese Vorgeschichte der Diagnos-
tik wird im néchsten Kapitel niher eingegan-
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1 Definition der Psychologischen Diagnostik

gen. Was die Entwicklung der wissenschaftli-
chen Diagnostik betrifft, so hatte der Wundt-
Schiiler James McKeen Cattell am Ende des
19. Jahrhunderts nicht nur den Begriff ,,mental
test* geprégt, sondern auch, basierend auf ex-
perimentellen Studien, ein Paradigma fiir die
Entwicklung der Psychologischen Diagnostik
vorgestellt (Cattell, 1890):

Die Bestimmung der individuellen psychi-
schen Eigenart durch exakte Beobachtung
und Messung interindividueller Differen-
zen in psychologischen Merkmalen.

Diese Begriindung der Diagnostik in der Dif-
ferentiellen Psychologie war bis in die zwei-
te Halfte des 20. Jahrhunderts unangefochten
und wurde erst in den 1970er Jahren in Frage
gestellt, und zwar zunichst durch die Klini-
sche Psychologie mit ihrer zentralen Aufgabe
der Messung intraindividueller Verdnderungen
als Folge von Interventionen (vgl. u. a. Cron-
bach & Furby, 1970; Schulte, 1976). Solange
die Diagnostik ausschlieBlich in der Differen-
tiellen Psychologie fundiert war, konnte sie
nur eine Art praktischer Fragen beantworten:
,,Worin und in welchem Grad unterscheidet
sich dieser Mensch von anderen? (H6rmann,
1964). Die traditionelle, in der Differentiel-
len Psychologie fundierte, Diagnostik befasste
sich also mit der Feststellung der individuellen
Eigenart von Personen beziiglich bestimmter
Merkmale.

Diese Bestimmung beruht auf der Vorausset-
zung, dass sich Menschen habituell unterschei-
den, und dass diese Unterschiede feststellbar
sind. Die theoretische und empirische Siche-
rung dieser Voraussetzung ist jedoch nicht
Problem der Diagnostik, sondern Gegenstand
der Differentiellen Psychologie und Person-
lichkeitsforschung. Ziel der traditionellen Dia-
gnostik war es dagegen immer, ganz praktisch
zu erfahren, worin und in welchem Ausmaf}
sich ein bestimmter Mensch von anderen unter-
scheidet. Beispiele fiir derartige Zielsetzungen
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der Diagnostik lassen sich, wie schon ange-
deutet, in den vielen Praxisfeldern der Ange-
wandten Psychologie finden, etwa in der Kli-
nischen Psychologie, der Gesundheitspsycho-
logie, der Forensischen Psychologie oder der
Organisations-, Arbeits- oder Schulpsycholo-

gie.

Zur Erreichung der genannten Zielsetzung ste-
hen der Diagnostik verschiedene Methoden of-
fen: Alle Methoden implizieren eine Interpre-
tation, oder genauer: den Schluss von einem
Index auf etwas Indiziertes. Hiermit ist ge-
meint, dass von einem begrenzten manifesten
Kennzeichen (dem Index) auf ein umfassende-
res latentes Merkmal (das Indizierte) geschlos-
sen wird. Man bezeichnet diesen Schluss als
den diagnostischen Schluss.

Die Idee des SchlieBens impliziert, dass beim
psychologischen Diagnostizieren iiber die un-
mittelbar verfiigbare Information hinausge-
gangen wird (Hormann, 1964). Damit kom-
men wir zu einem weiteren Merkmal der tra-
ditionellen Diagnostik: Aufgrund eines rela-
tiv kleinen Verhaltensausschnitts, einer Ver-
haltensstichprobe (das konnen verbale oder
motorische Reaktionen wie auch physiologi-
sche Daten sein), wird auf das umfassendere
Verhalten oder Befinden (z. B. die momenta-
ne Zustandsangst) bzw. auf grundlegendere
Eigenschaften (z. B. den Grad der Angstlich-
keit) einer Person riickgeschlossen. Hieraus
wird deutlich, dass die Giite eines diagnosti-
schen Schlusses immer auch ein Stichproben-
problem ist.

Wir kénnen somit anhand der bisher genann-
ten Merkmale die traditionelle Diagnostik,
wie sie bis vor wenigen Jahrzehnten fast aus-
schlieflich betrieben wurde, wie folgt bestim-
men (Hormann, 1964, S. 8):

Diagnostizieren steht primir im Dienste der
Angewandten Psychologie, ist aber auch
ein Forschungsmittel der Differentiellen
Psychologie. Es richtet sich auf Unterschie-
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1.1 Merkmale der Diagnostik

de zwischen Menschen und involviert ein
Hinausgehen iiber die unmittelbar gegebe-
ne Information.

Diese Merkmale haben die Methodenentwick-
lung in der Psychologischen Diagnostik we-
sentlich bestimmt. Der Methodenentwicklung
lag dabei der generelle Anspruch zugrunde,
systematische interindividuelle Differenzen in
moglichst vielen Verhaltensbereichen immer
genauer metrisch zu beschreiben (» Kap.3
und 4). Im Einzelnen wurden anhand der ge-
nannten Merkmale drei diagnostische Leitzie-
le fiir die Methodenentwicklung innerhalb der
traditionellen Diagnostik formuliert (Pawlik,
1988, S. 148):

1.

Das Eigenschaftsmodell: Diagnostik ist auf
(manifeste oder latente) Merkmale gerichtet,
in denen sich systematische interindividuel-
le Unterschiede im Erleben oder Verhalten
abbilden. Diese Unterschiede sollen relativ
zeit- und situationsstabil sein. Pawlik (1976)
nennt diese Zielsetzung Statusdiagnostik.

. Die Varianzausschopfung: Eine diagnosti-

sche Variable ist unter sonst gleichen Be-
dingungen praktisch um so brauchbarer,
je mehr interindividuelle Varianz sie aus-
schopft und je grofer ihre Kovarianz mit
interessierenden Kriterien ist. Dies ist die
dem Reliabilitits- und Validitédtskonzept der
Klassischen Testtheorie zugrunde liegende
Idee (» Kap. 3).

. Das Stichprobenmodell: Zur Konstrukti-

on eines diagnostischen Verfahrens wird
eine Stichprobe von Verhaltenselementen
(Items) erstellt, um die interessierende Ge-
samtheit individueller Verhaltensweisen re-
prasentativ abzubilden.

Die Kritik an den Leitzielen der traditionel-
len Diagnostik wurde insbesondere von zwei
Seiten vorgetragen, von der Klinischen Psy-
chologie und der Organisationspsychologie.
Von Seiten der Klinischen Psychologie wurde
auf die praktische Notwendigkeit hingewiesen,
nicht nur etwas iiber Unterschiede zwischen

Menschen (also iiber den sog. ,,Status* von
Individuen) zu erfahren, sondern auch Verin-
derungen an einem Individuum iiber die Zeit
(z. B. als Konsequenz einer Therapie) reliabel
und valide zu messen (» Kap. 15). Von der
Organisationspsychologie wurde besonders
der Entscheidungscharakter des Diagnostizie-
rens (etwa bei der Personalauswahl) betont
(» Kap. 14). Diagnostische Verfahren diirfen
hiernach nicht nur im Hinblick auf eine mog-
lichst hohe Reliabilitédt und Validitét optimiert
werden, sondern miissen auch hinsichtlich des,
nicht in diesen beiden Testgiitekriterien auf-
gehenden, Kriteriums der Entscheidungsgiite
ausgewiesen sein (Cronbach & Gleser, 1965;
» Kap. 6). Dieser erweiterte Anspruch an die
Diagnostik hat zur Formulierung dreier alter-
nativer Leitziele des Diagnostizierens gefiihrt
(Pawlik, 1988, S. 148):

1. Das Modifikationsmodell: Diagnostik ist
auf (manifeste oder latente) Variablen ge-
richtet, die mit der Indikation (d. h. Ange-
messenheit) und Evaluation (Effizienz) mo-
difikatorischer Interventionen im Einzelfall
zusammenhingen. Pawlik (1976) nennt die-
se Zielsetzung Prozessdiagnostik.

2. Die Entscheidungsrelevanz: Eine diagnosti-
sche Variable ist unter sonst gleichen Bedin-
gungen um so brauchbarer, je niitzlicher sie
fiir Indikations- und Evaluationsentschei-
dungen im Rahmen psychologischer Inter-
ventionen ist.

3. Das Ausschopfungsmodell: Die Erstellung
einer Stichprobe von Items zur Konstruk-
tion eines diagnostischen Verfahrens muss
darauf zielen, das Universum von Merkma-
len auszuschopfen, in denen sich der Inter-
ventionsbedarf eines Individuums und das
Interventionsziel abbilden.

Die Spannweite des modernen Diagnostizie-
rens ldsst sich damit anhand dieser drei alter-
nativen Leitziele bestimmen:

» Figenschaftsmodell vs. Modifikationsmo-
dell,
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* Varianzausschopfung vs. Entscheidungsre-
levanz,

» Stichprobenmodell vs. Ausschopfungsmo-
dell.

Aus der Ortsbestimmung der traditionellen
wie auch aus den Leitzielen der modernen Dia-
gnostik haben wir gesehen, dass die Entwick-
lung in der Psychologischen Diagnostik eng
zusammenhéngt mit der Entwicklung in ande-
ren Bereichen der Psychologie. So haben, wie
erwiahnt, Veranderungen der Aufgabenstellun-
gen in den verschiedenen Feldern der Ange-
wandten Psychologie die Diagnostik immer
wieder zur Entwicklung neuer methodischer
Ansitze veranlasst. Theoriebildung und empi-
rische Ergebnisse der Differentiellen Psycho-
logie und Personlichkeitsforschung wiederum
lieferten zunéchst die wissenschaftlichen Vor-
aussetzungen fiir eine am Eigenschaftsmodell
ausgerichtete diagnostische Tiatigkeit (Cattell,
1950; Eysenck, 1947).

In den letzten Jahrzehnten wurden diese eigen-
schaftszentrierten Ansétze durch Modelle der
sog. Person x Situations-Interaktion ergidnzt
(siehe u. a. Endler & Magnusson, 1976). Die-
se Ansitze haben eine systematische Unter-
scheidung von relativ zeitstabilen Eigenschaf-
ten (Traits) und zeitlich eher variablen Zu-
stinden (States) eingefiihrt und teststatistische
Verfahren zur separaten Bestimmung stabiler
bzw. variabler Merkmale entwickelt (Steyer,
Schmitt & Eid, 1999). Im Rahmen dieser inter-
aktiven Betrachtung erhob sich dann auch die
Forderung, Parameter zu bestimmen und dia-
gnostisch umzusetzen, auf denen Situationen
variieren, die Verdnderungen von Zustidnden
beeinflussen. Ein in diesem Zusammenhang
haufig untersuchtes Merkmal ist der Stress-
gehalt einer Situation (etwa im Hinblick auf
die Auslosung emotionaler Erregung). Pawlik
(1988) spricht bei einer am Eigenschaftsmo-
dell orientierten Diagnostik von strukturbe-
zogenen bzw. psychometrischen Fragestellun-
gen und Anwendungen. Theoretische Konzep-
te und empirische Befunde der Allgemeinen
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Psychologie haben demgegeniiber die Voraus-
setzungen fiir eine eher am Modifikationsmo-
dell orientierte Diagnostik geschaffen. Pawlik
(1988) nennt diese Fragestellungen und An-
wendungen prozessbezogen bzw. systemanaly-
tisch.

1.2 Beziehungen zu anderen
Feldern der Psychologie

Die Beziehungen zwischen der Diagnostik
und den Feldern der Allgemeinen, der Diffe-
rentiellen und der Angewandten Psychologie
sind im Sinne einer reziproken Beeinflussung
zu sehen. Der Fortschritt in jedem dieser Be-
reiche hdngt auch von den Fortschritten der
Konzeptbildung in den anderen Feldern ab.
So ist beispielsweise der Fortschritt der Dif-
ferentiellen Psychologie und Personlichkeits-
forschung (etwa fort vom reinen Eigenschafts-
modell hin zu interaktionistischen Modellen)
auch mit determiniert worden von verdnderten
Fragestellungen der Praxis und von den jewei-
ligen Methoden, die die Diagnostik zu deren
Beantwortung entwickelt hat.

Psychologische Diagnostik kann in ihren
Grundannahmen (z.B. den Annahmen der
Klassischen Testtheorie; » Kap. 3) also nicht
verstanden werden, wenn man nicht auch et-
was iiber die Grundannahmen der anderen ge-
nannten Bereiche weil}. Wir wollen uns des-
halb unter diesem Aspekt zunichst einige zen-
trale Annahmen der Angewandten Psycholo-
gie anschauen.

Angewandte Psychologie ist iiber weite Stre-
cken gleichbedeutend mit dem Bemiihen um
eine Optimierung praktischer Problemlosun-
gen im Hinblick auf psychologische Kriterien
fiir die Angemessenheit derartiger Losungen
(Pawlik, 1976). Psychologische Kriterien der
Losungsangemessenheit wiren beispielswei-
se psychische Gesundheit, sicheres Verkehrs-
verhalten, schulische und berufliche Leistung
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Tab. 1.1 Formen praktischer Intervention

Interventionsstrategie

Interventionsrichtung Auswahl Modifikation
Person Personenauswabhl Verhaltensmodifikation
Situation Bedingungsauswahl Bedingungsmodifikation

oder Arbeitszufriedenheit. (Ein nichtpsycholo-
gisches Kriterium fiir eine praktische Problem-
losung wire dagegen beispielsweise die Errei-
chung bestimmter 6konomischer Vorgaben bei
betrieblichen Rationalisierungsmafinahmen.)

Die angewandt-psychologischen Aufgaben-
stellungen unterscheiden sich u.a. nach der
Strategie, liber die jeweils eine Optimierung
der Problemlosung bzw. eine Entscheidungs-
optimierung angestrebt wird. Da praktisches
Handeln immer auch Eingreifen bedeutet,
spricht man hier von Interventionsstrategien.

Die verschiedenen Strategien lassen sich auf
einem Kontinuum von der reinen Auswahl-
zur reinen Modifikationsstrategie anordnen.
Derartige Strategien konnen sich entweder auf
Personen beziehen, unter denen ausgewihlt
bzw. die veriandert werden sollen, oder auf Be-
dingungen, denen diese Personen ausgesetzt
sind (» Tab.1.1).

Bei einer Auswahlistrategie wird die Optimie-
rung gesucht durch Selektion von geeigneten
Personen oder Bedingungen. Ziel ist es, fiir
jede Person jene Bedingung zu finden (z. B.
einen bestimmten Arbeitsplatz), in der das
gewihlte Optimierungskriterium (z. B. beruf-
liche Leistung) den fiir sie hochstmoglichen
Wert erreicht. Mit Pawlik (1976) lassen sich
nach der Richtung der Implementierung von
Auswabhlstrategien zwei Formen unterschei-
den:

1. Personenauswahl: Hier sind Bedingungen
vorgegeben, z. B. das Qualifikationsmerk-
mal, und die Personen werden danach aus-
gewihlt, ob sie der Bedingung entsprechen

oder nicht. Beispiele hierfiir wiren die Per-
sonalauswahl oder die pddagogische Selek-
tion in Form einer Aufnahmepriifung.

2. Bedingungsauswahl: Hier sind Personen
vorgegeben, z.B. Schulabginger, und es
wird fiir jede Person nach der geeigneten
Bedingung im Hinblick auf ein Optimie-
rungskriterium, z. B. beruflichen Erfolg, ge-
sucht. Beispiele hierfiir wiren die Berufs-
beratung oder die Beratung hinsichtlich der
Kurswahl in der gymnasialen Oberstufe.

Bei einer Modifikationsstrategie wird die Opti-
mierung gesucht durch Veridnderung des Erle-
bens und Verhaltens oder der Bedingungen.
Ziel ist hier also die Verdnderung im Hin-
blick auf das gewihlte Optimierungskriterium
(z. B. berufliche Leistung). Auch hier lassen
sich wieder je nach Implementierungsrichtung
zwei Formen unterscheiden:

1. Verhaltensmodifikation: Hier wird die Op-
timierung durch Verdnderungen an der Per-
son gesucht, etwa indem man sie einem Aus-
bildungsprogramm oder einer Psychothera-
pie unterzieht.

2. Bedingungsmodifikation: Hier wird eine
Optimierung durch Verdnderungen der Be-
dingungen, denen eine Person ausgesetzt ist,
angestrebt, etwa indem der Arbeitsplatz neu
gestaltet oder neue didaktische Mafnahmen
und Materialien entwickelt werden.

In der Praxis kommen reine Auswahl- oder
Modifikationsstrategien nur selten vor, in der
Regel finden wir vielmehr Mischstrategien.
So werden z. B. hidufig Personen nach einem
bestimmten Auswahlkriterium platziert, dann
jedoch einem individuell angepassten Schu-
lungsprogramm unterzogen.
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Beide Strategieformen gehen von impliziten
Annahmen iiber die Natur des Problems aus,
fiir das die Losungsoptimierung gesucht wird
(Pawlik 1976). Fur Auswabhlstrategien wird
vorausgesetzt, dass die geeigneten Personen
bzw. die geeigneten Bedingungen, denen die
vorgegebenen Bedingungen bzw. Personen zu-
geordnet werden sollen, bereits vorliegen. Es
geht also nur noch um die Zuordnung. Deshalb
ist hier auch nur der Einsatz geeigneter dia-
gnostischer Verfahren gefordert. Fiir Modifi-
kationsstrategien wird vorausgesetzt, dass die
Methoden der Verhaltens- bzw. Bedingungs-
modifikation fiir alle behandelten Personen
bzw. Bedingungen die jeweils bestmogliche
Losung liefern. So wird etwa erwartet, dass
nach Abschluss einer bestimmten Therapie je-
de behandelte Person weniger Angst hat. Der-
artige Interventionen setzen also sowohl den
Einsatz diagnostischer Verfahren (fiir die Indi-
kationsstellung, die Uberpriifung des Modifi-
kationsverlaufs und die Evaluation des Modi-
fikationserfolgs) als auch von Techniken der
Modifikation voraus.

Wenn man einmal analysiert, wie sich die Ent-
wicklung in der Diagnostik auf die in der
Angewandten Psychologie bezieht, so stellt
man fest, dass zunéchst praktische Aufgaben
der Auswahl und damit des Einsatzes entspre-
chender diagnostischer Verfahren vorherrsch-
ten. So gingen die auf den Arbeiten Binets
beruhende Intelligenzdiagnostik ebenso wie
die frithe Personlichkeitsdiagnostik von prak-
tischen Auswahlproblemen aus (» Kap.2).
Die Riickwirkungen dieser Aufgabenstellun-
gen auf die Diagnostik lagen aber nicht nur
in der Entwicklung bestimmter Testverfahren
(etwa des Binet-Intelligenztests oder einzel-
ner Fragebogen), sondern auch in der Her-
ausarbeitung zentraler Bestimmungsstiicke ei-
ner Diagnostiktheorie. Die Giitekriterien der
Klassischen Testtheorie, z. B. das der Stabi-
litat (» Kap. 3), gehen von einem statischen
Eigenschaftsbegriff aus, d. h. von der relativen
Dauerhaftigkeit von Personlichkeitsmerkma-
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len. Eine solche Annahme war fiir die genann-
ten praktischen Aufgaben auch notwendig, da
eine Auswahl von Personen im Hinblick auf
ein Optimierungskriterium natiirlich nur an-
hand relativ zeitstabiler Merkmale sinnvoll ist.

Theoretische Voraussetzungen fiir die Annah-
me der Stabilitit von Personlichkeitsmerkma-
len wurden in der traditionellen Personlich-
keitsforschung bzw. Differentiellen Psycho-
logie geschaffen. Deren Grundannahme war,
dass interindividuelle Unterschiede im Verhal-
ten und Erleben auf eine begrenzte Anzahl von
zeitlich stabilen, latenten Variablen, die Per-
sonlichkeitseigenschaften, zuriickgehen, z. B.
Intelligenzfaktoren (» Kap. 12), Personlich-
keitsdimensionen, Motive (» Kap. 10) usw.
Diese Grundannahme fand ihre Umsetzung in
der Entwicklung sehr einflussreicher Struktur-
theorien der Personlichkeit, wie sie etwa von
Cattell, Guilford, Thurstone, Eysenck oder in
neuerer Zeit mit dem Fiinf-Faktoren-Modell
vorgelegt wurden (fiir Ubersichten vgl. u. a.
Stemmler, Hagemann, Amelang & Bartussek,
2011; » Kap. 10 und 12).

Diese strukturanalytischen Grundannahmen
der traditionellen Personlichkeitsforschung
waren Ausgangspunkt der Kriterien der Klas-
sischen Testtheorie (» Kap. 3). Fiir das Kri-
terium der Reliabilitdt (Zuverldssigkeit) las-
sen sich alle Koeffizienten, die auf dem Kon-
zept der Paralleltestung aufbauen (also Trenn-
schirfe, interne Konsistenz, Split-half- oder
Paralleltest-Reliabilitidt) auf die Vorstellung
der transsituativen (also situationsiibergreifen-
den) Konsistenz eigenschaftsbezogenen Ver-
haltens zuriickfiihren. Das Verhalten in einer
Situation (auf ein Item hin) sollte ebenso Indi-
kator eines latenten Personlichkeitsmerkmals
(z. B. Angstlichkeit) sein, wie das Verhalten
auf eine andere Situation (ein weiteres Item)
hin. Demgegeniiber basiert das Konzept der
Retest-Reliabilitét auf der Vorstellung der zeit-
lichen Stabilitit eigenschaftsbezogenen Ver-
haltens.
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Fiir die Bestimmung der Validitit (Giiltigkeit)
gingen die meisten Verfahren sowohl von Vor-
stellungen der transsituativen als auch der tran-
stemporalen Konsistenz des Verhaltens aus.
Die Validitit eines Verfahrens wird in der Re-
gel iiber das Eintreffen einer Vorhersage be-
stimmt. Entsprechend galt lange Zeit der Satz
,jede Diagnose ist eine Prognose®“. Es wur-
de also erwartet, dass ein Merkmal nicht nur
zeitlich stabil ist, sondern sich auch in unter-
schiedlichen Situationen manifestiert, da die
Diagnose- bzw. Prognosesituation ja in der
Regel nicht identisch ist mit der Kriteriumssi-
tuation. So ist z. B. die Situation der Diagno-
se der Berufseignung im Allgemeinen nicht
identisch mit Situationen, in denen sich diese
Eignung dann tatsdchlich manifestieren soll.

In jiingster Zeit sind jedoch, wie bereits an-
gedeutet, aus der Angewandten Psychologie
Aufgaben an die Diagnostik herangetragen
worden, die stirker von Problemen der Mo-
difikation ausgehen. Derartige Interventionen
erfordern andersartige grundwissenschaftliche
Fundierungen als Selektionsaufgaben. Neben
Verinderungen im Bereich personlichkeitspsy-
chologischer Konzepte, fort von rein eigen-
schaftszentrierten Vorstellungen hin zu Model-
len, die Wechselwirkungen (auch reziproker
Natur) zwischen Person und Situation themati-
sieren, wird hier zusétzlich eine allgemeinpsy-
chologisch fundierte Diagnostik gefordert. Fiir
den Bereich der Diagnostiktheorie folgt dar-
aus die Notwendigkeit, die mit der Erfassung
von Verdnderungen verbundenen besonderen
Messprobleme zu 16sen (Rost, 2004).

Anders als bei der am personlichkeitspsy-
chologischen Eigenschaftsmodell und an der
praktisch-psychologischen Aufgabe der Aus-
wahl orientierten Strukturanalyse geht es bei
der auf die Losung von Modifikationsproble-
men gerichteten Prozessanalyse des Verhal-
tens darum, Elemente, sog. ,,Prozesskompo-
nenten, zu ermitteln, die fiir das Zustande-
kommen eines bestimmten aktuellen Verhal-
tens kritisch sind (Pawlik, 1988). Wenn bei-

spielsweise das Stressbewiltigungsverhalten
eines priifungsingstlichen Studenten verin-
dert werden soll, so muss man wissen, iiber
welches Repertoire von Verhaltensstrategien
und -akten ein Mensch verfiigen muss, um mit
einer Priifungssituation relativ angstfrei um-
gehen zu konnen. Eine derartige Zielsetzung
erfordert eine verstirkte Hinwendung zu allge-
meinpsychologischen Konzepten.

Eine Fundierung der Diagnostik in der All-
gemeinen Psychologie wurde vor allem im
Hinblick auf den Bereich des Problemlosens
gefordert (Spada & Reimann, 1988). Dieser
Ansatz stiitzt sich auf Prozessmodelle von
Denkvorgingen (d. h. auf Modelle der Infor-
mationsverarbeitung; vgl. u. a. Dorner, 1987)
und konnte fiir die Diagnose von Fihigkei-
ten eine Alternative, zumindest aber eine Er-
ginzung, zu den klassischen strukturanaly-
tisch orientierten Verfahren der Intelligenz-
diagnostik bilden (» Kap. 12). Ein in dieser
Hinsicht wichtiges neueres Intelligenzmodell
stellt die Komponenten-Subtheorie im Rah-
men der triarchischen Intelligenztheorie Stern-
bergs (1984, 1998) dar. Auch fiir die Erfassung
der Verinderung psychischer Probleme (etwa
als Folge einer Therapie) ist eine Fundierung
in allgemeinpsychologischen Konzepten ge-
fordert, hier insbesondere in Ansitzen aus den
Bereichen der Emotionspsychologie (z. B. bei
der Erfassung von Verinderungen der emotio-
nalen Erregung bei der Konfrontation mit be-
stimmten Stressoren; Krohne, 2010) und der
Kognitionsforschung (etwa fiir die Veridnde-
rung von Gedankeninhalten und -prozessen
als Konsequenz einer kognitiv orientierten De-
pressionstherapie; » Kap. 15).

In stirkerem MaBe als bei den eher statisch
ausgerichteten Strukturanalysen ergibt sich
aus Prozessanalyse die Forderung, Variatio-
nen des Erlebens und Verhaltens nicht nur un-
ter testmifig standardisierten Bedingungen,
sondern in alltiglichen, sog. ,,natiirlichen* Le-
benssituationen zu untersuchen (,,Ambulantes
Assessment*‘; Fahrenberg, Myrtek, Pawlik &
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1 Definition der Psychologischen Diagnostik

Tab. 1.2 Objekte und Sachverhalte des Diagnostizierens

Sachverhalte

Objekte Stabile Merkmale Zusténde Verénderungen
Individuen 1 4 7
Gruppen 2 B 8
Situationen 3 6 9

Anmerkung. 1, 2, ... Beispiele siehe Text.

Perrez, 2007). Hier miissten also die traditio-
nellen allgemein- und personlichkeitspsycho-
logischen Vorstellungen, die ja weitgehend auf
Ergebnissen der Laborforschung beruhen, um
eine okopsychologische Perspektive erweitert
werden (Kaminski, 1988).

1.3 Objekte und Sachverhalte

Objekt diagnostischer Intervention ist in der
Mehrzahl der Fille die Einzelperson. Aller-
dings ist auch die Diagnose von Gruppen und
sozialen Systemen sowie von Situationen ei-
ne wichtige Aufgabe der Diagnostik. Dies
ist insbesondere bei der arbeits- und organi-
sationspsychologischen sowie der piddagogi-
schen und Erziehungsdiagnostik offenkundig
(» Kap. 14 und 16). An diesen Objekten kon-
nen stabile Merkmale, Zustinde und aktuel-
le Prozesse sowie Veridnderungen zeitlich lin-
ger erstreckter Merkmale registriert werden.
Kreuzklassifiziert man diese beiden Aspekte,
so kommt man zu neun unterschiedlichen Auf-
gabenstellungen (» Tab. 1.2):

(1) Ein Beispiel fiir die Registrierung eines sta-
bilen Merkmals am Individuum wére die Intel-
ligenzdiagnostik. (2) Stabile Beziehungsmerk-
male in sozialen Systemen lassen sich etwa in
Familien erheben. (3) Stabile Situationsmerk-
male finden sich etwa am betrieblichen Ar-
beitsplatz, aber auch im Klassenraum. (4) Zu-
stinde und aktuelle Prozesse am Individuum
(z. B. Emotionen) sind besonders fiir die klini-
sche Diagnostik interessant. (5) Ein Beispiel
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fiir aktuelle Prozesse bei Gruppen und sozialen
Systemen ist die Analyse der Kommunikation
zwischen Vorgesetzten und Mitarbeitern in ei-
ner Organisation. (6) Auf Situationen bezogen
konnte hier etwa die Analyse von Stressoren
am Arbeitsplatz, z. B. Lirm, von Interesse sein.
Die Registrierung von Verdnderungen zeitlich
langer erstreckter Merkmale spielt {iberall dort
eine Rolle, wo Programme zur Modifikation
dieser Merkmale eingesetzt werden, also et-
wa (7) im Rahmen der Psychotherapie, (8) der
Organisationsentwicklung, z. B. Erhohung der
Arbeitszufriedenheit, oder (9) der Beseitigung
ungiinstiger Arbeitsbedingungen.

Weiterfiihrende Literatur

Wichtige Uberlegungen zur Ortsbestimmung
der Psychologischen Diagnostik finden sich in
Hormann (1964) sowie Pawlik (1976, 1988).

Fragen zur Wissenskontrolle

1. Wie ldsst sich nach Hormann (1964) der Ort
der traditionellen Diagnostik bestimmen?

2. Anhand welcher alternativer Leitziele be-
schreibt Pawlik (1988) die Spannweite der
modernen Diagnostik?

3. Uber welche Interventionsstrategien wer-
den in der Psychologie praktische Problem-
losungen angestrebt?
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