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Vorwort

Wenn Patienten in der Therapiesitzung wütend oder ärgerlich, trotzig oder klagsam-
verbittert auftreten, ist das für viele Therapeutinnen zunächst einmal unangenehm. 
Denn die Patientin dominiert die Situation in diesem Zustand, lässt dem Gegenüber 
keinen Raum, die Therapeutin fühlt sich vielleicht überrollt oder verunsichert.

Dabei sind diese Affekte eigentlich ein Paradebeispiel dafür, wie man transdiagnos-
tisch Emotionen verstehen und mit ihnen umgehen kann. Durch ihre Deutlichkeit las-
sen sie sich zum Beispiel vergleichsweise einfach als Abwehr- oder Vermeidungsmuster 
identifizieren. Der Therapeut kann leicht merken, wenn es ihm gelingt, den Affekt zu 
unterbrechen und zu anderen, mutmaßlich den »eigentlich wichtigen« Gefühlen vorzu-
dringen. Und für den Fall, dass sich hinter dieser Abwehr so wenig Ressourcen und so 
viel Trauer finden, dass eine therapeutische Arbeit damit zu schmerzhaft erscheint, kön-
nen Sie sich in aller Regel auch darauf verlassen, dass die Wut wiederkommen und das 
Leid dahinter gnädig verdecken wird. Nicht zuletzt kann die aktive Arbeit mit diesen 
Affekten für den Therapeuten außerordentlich belebend und dynamisch sein!

Wenn Sie sich also überwinden, bei solchen Affekten Ihren Fuß in die Tür zu stellen, 
können Sie entweder rasche Fortschritte erreichen oder auch recht zügig feststellen, dass 
das nicht der Fall sein wird. Zudem lernen Sie, mit starken emotionalen Prozessen zu 
arbeiten; das gibt Ihnen auch das Rüstzeug, mit jeder anderen Form der Abwehr ziel-
gerichteter umzugehen. Dies gilt diagnoseübergreifend für Patientinnen mit Persönlich-
keitsstörungen (vor allem Borderline und Narzissmus) ebenso wie für Menschen mit 
Depressionen, Schmerzstörungen oder großer Verbitterung, um nur einige zu nennen.

Es wird Ihnen möglicherweise auffallen, dass ich mich in der Begriffswahl sowohl aus 
der Verhaltenstherapie als auch aus der psychodynamischen Terminologie bediene. So 
verwende ich Begriffe wie Abwehr oder Widerstand, aber auch Funktionalität oder Ver-
meidung. Ich gehe davon aus, dass solche zentralen und wichtigen Konzepte verschie-
dener therapeutischer Traditionen mittlerweile allen Kollegen und Kolleginnen geläufig 
sein dürften und dass es sinnvoll ist, sich jeweils der Konzepte zu bedienen, die für die 
jeweilige Situation am besten geeignet sind. Dabei rechne ich mich ganz bewusst keiner 
speziellen Schule oder Richtung zu. Letztlich vereint die verschiedenen therapeutischen 
Ansätze doch mehr, als sie trennt, und unser Fokus sollte immer darin liegen, unseren 
Patienten bestmöglich zu helfen – und das tun wir eher durch beherzte Interventionen 
mit dem Prozess des Patienten als mit kleinteiligen Diskussionen über die richtige Ter-
minologie …

Das grammatikalische Geschlecht wird kapitelweise abwechselnd verwendet, sodass 
Patientinnen und Patienten mal auf Therapeuten und mal auf Therapeutinnen treffen. 
Alle, die ihre Geschlechtsidentität nicht diesen binären Kategorien zuordnen, sind aus-
drücklich mit angesprochen.
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