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In Memoriam Hermann Stutte

Der Nestor der Deutschen Kinder- und Jugendpsychiatrie
Prof. Dr. med. Dr. phil. h.c. Dr. |ur. h.c. Hermann Stutte,

emeritierter Ordinarius für Kinder- und Jugendpsychiatne
der Philipps-Universitat Marburg ist am 22. 4.1982 verstor¬

ben.

Mit Hermann Stutte ist einer der großen Pioniere der

Kinder- und Jugendpsychiatrie von uns gegangen. Sein Werk

und seine Persönlichkeit haben das junge Fach in der Nach¬

kriegszeit entscheidend geprägt und seinen wegweisenden
und entscheidenden Beitragen ist es mit zu verdanken, daß

der Anschluß an die internationale Entwicklung des Fachge¬
bietes erreicht werden konnte. Nicht zuletzt ist er aber auch

für den wissenschaftlichen und organisatorischen Zusam¬

menschluß der Kinder- und Jugendpsychiatrie in unserem

Land wegweisend geworden.
Hermann Stutte wurde am I.August 1909 als |ungstes

von sechs Kindern im Siegerland geboren. 1928 legte er in

Siegen sein Abitur ab und studierte an den Universitäten in

Freiburg, Bonn, Königsberg, Paris, Frankfurt, München und

Gießen. Sein Studienaufenthalt in Paris und seine Beziehung
zur franzosischen Psychiatrie sind für ihn besonders prägend

gewesen, und er hat diese Kontakte immer gepflegt.
1933 legte er das Staatsexamen ab und 1935 promovierte

er mit einer experimentellen Untersuchung zum Dr. med..

Nach Assistentenjahren in Gießen und Tubingen übernahm

er 1938 die Kinderabteilung an der Umversitats-Nervenkh-

nik in Tübingen. 1946 ging er mit Werner Villinger nach

Marburg, errichtete 1947 hier eine kinderpsychiatrische

Abteilung und wurde 1954 Extraordinarius und 1961

Ordinarius seines Fachgebietes. Seine Klinik hat er - auch

nach seiner Emeritierung - noch bis Anfang 1979 geleitet.
Ihm war auch die Direktion des Instituts für arzthch-pad-

agogische Jugendhilfe und die Leitung der Erziehungsbera-

tungsstelle Marburg anvertraut.

Als erster Inhaber eines Lehrstuhls für Kinder- und Ju¬

gendpsychiatrie an einer Universität galt sein Einsatz der

wissenschaftlichen Profiherung seines Faches unter Berück¬

sichtigung der Erkenntnisse der Nachbardisziplinen, insbe¬

sondere der Neurologie und Psychiatrie, aber auch der

Pädiatrie, der Pädagogik, der Sozialpadagogik und der

Jurisprudenz. Sein wissenschaftliches Werk umfaßt 450 Pu¬

blikationen und beschäftigt sich mit nahezu allen kinder-

und jugendpsychiatrischen Krankheitsbildern, mit Proble¬

men der Kriminologie, der forensischen Psychiatrie und der

Sonderpadagogik, aber auch mit entwicklungspsychologi¬
scher Fragestellung und medizinisch-historischen Untersu¬

chungen. Besonders hervorhebenswert sind seine Hand¬

buchartikel uber die „Grenzen der Sozialpadagogik" in der

Schriftenreihe des „Allgemeinen Fursorgeemehungstages"

1958, uber „Kinder- und Jugendpsvchiatne" in der Psychia¬

trie der Gegenwart 1960 und uber die „Psychosen des Kin¬

desalters" im Handbuch der Kinderheilkunde 1969. Diese

Arbeiten gehören zu den Standardwerken der deutschspra¬

chigen Kinder- und Jugendpsychiatne und wurden z.T. auch

in andere Sprachen übersetzt. Seme Arbeiten sind gekenn¬
zeichnet durch herausragende Sorgfalt, Originalität der

Fragestellung und Formulierung, sowie eine weitsichtige
Vorausschau für wissenschaftliche Entwicklungen. So hat

Stutte bereits vor Jahrzehnten die Weiterentwicklung der

Kinder- und Jugendpsychiatne in ihren „extramuralen

Tätigkeitsfelder", im „interdisziplinären Ansatz" und im

„sozial-psychiatrischen Feld" gesehen. Frühzeitig hat er auf

die Bedeutung der transkulturellen Faktoren in der Kinder-

und Jugendpsychiatne aufmerksam gemacht.
Aus der Einsicht, daß die Durchsetzung wissenschaftlicher

Erkenntnisse nur dann möglich ist, wenn auch die entspre¬

chenden organisatorischen Voraussetzungen vorliegen,
setzte er sich für den wissenschaftlichen Austausch und

Zusammenschluß der Kinder- und Jugendpsychiatne uber

die Landergrenzen hinweg ein. So wurde er zum Gründungs¬

mitglied der Union Europaischer Padopsychiater (1954),
deren Präsident und spater Ehrenpräsident er 1967-1971

wurde. Er war ebenso Gründungsmitglied der Deutschen

Kinder- und Jugendpsychiatrischen Fachgesellschaft, der er

langjährig als Schriftführer, Vorsitzender und zuletzt als

Ehrenmitglied gedient hatte. Mit Hubert Harbauer begrün¬
dete er die „Zeitschrift für Kinder- und Jugendpsychiatne",
die aus dem von ihm herausgegebenen „Jahrbuch tur Ju¬

gendpsychiatne und ihre Grenzgebiete" hervorgegangen ist.

Er war ferner Mitherausgeber und Beratungsmitglied zahl¬

reicher wissenschaftlicher Publikationen, so det „Acta

Paedopsychiatrica" und der „Monatsschrift für Kriminolo¬

gie und Strafrechtsreform". Es gibt kaum eine wesentliche

Aufbauleistung der deutschen und europäischen Kinder-

und Jugendpsychiatrien, die nicht von ihm in den letzten

Jahren maßgeblich mitgetragen worden ist.

Als akademischer Lehrer und Kliniker verstand er es in

hervorragender Weise, die Studenten zu motivieren und

auch schwierige Sachverhalte verstandlich zu machen. Dabei

kamen ihm seine große sprachliche Begabung ebenso entge¬

gen wie seine Sensibilität für Situationen und Menschen. An

der Entwicklung seiner Schuler nahm er bis zuletzt intensi¬

ven Anteil. Viele seiner Schuler haben Lehrstuhle, Abteilun¬

gen und Chefarztpositionen übernommen.Vandenhoeck&Ruprecht (1982)



286 R Schneider „Problemkmderkurve" im HAWIK'

Hermann Stutte ist als Wissenschaftler und Kliniker

vielfaltig geehrt worden so wurde ihm 1971 die höchste

Auszeichnung der Gesellschaft für Kinder- und Jugend¬

psychiatne, die „Heinnch-Hoffmann-Medaille" verliehen.

Die philosophische Fakultät der Phihpps-Umversitat Mar¬

burg und die Juristische Fakultät der Universität Gottingen
haben ihn zu ihrem Ehrendoktor gemacht Zu seinem

70. Geburtstag widmeten ihm Schüler und Freunde eine

Festschrift mit dem Titel „Jugendpsychiatne und Recht",

die in besonderer Weise die forensischen Interessen von

Hermann Stutte beleuchtet.

Die Gestalt von Hermann Stutte wird uber den Tod hin¬

aus das Fachgebiet der Kinder- und Jugendpsychiatne

prägen. Alle, die ihn gekannt haben, wissen, in welch vor¬

bildlicher Weise er sich als Arzt, klinischer Forscher und

akademischer Lehrer verdient gemacht hat. Wer aber immer

ihm begegnete, wußte auch um seine Gute und sein Ver¬

ständnis. Manfred Muller-Kuppers

Aus Praxis und Forschung

Aus der kinder- und jugendpsychiatrischen Poliklinik (Direktor Prot. Dr. med. W Zublin) der

Universität Bern

Gibt es eine „Problemkinderkurve" im HAWIK?

Zur Geschichte von Intelligenztestergebnissen

Von Reinhard Schneider

Zusammenfassung

Ausgehend von der 1977 bei deutschschweizer Kindern

vorgenommenen Neu-Normierung des HAWIK werden

Betrachtungen uber die historische Bedingtheit von Intelh-

genztestergebnissen angestellt. Neben der allgemein-psy¬

chologischen Bedeutsamkeit haben diese Überlegungen auch

Auswirkungen auf klinisch-psychologische Entscheidungen,
die Legasthemker und fruhkindlich hirngeschadigte Kinder

betreffen. Die Arbeiten von Gnssemann (1974) und Gwer-

der (1976), in denen eine „Problemkmderkurve" im HA¬

WIK beschrieben wurde, werden im Lichte der Normver¬

schiebung neu interpretiert und mit den in früheren Arbeiten

(Lempp, Goellnitz) postulierten HAWIK-Subtestprofilen in

Beziehung gesetzt.

Es ergibt sich, daß die Problemkinder des deutschsprachi¬

gen Raumes die historischen Veränderungen der letzten 25

Jahre wohl mitgemacht, ihre Besonderheiten und Schwierig¬
keiten jedoch nicht verloren haben, was sich auch im HA¬

WIK bestätigt

Der Hamburg-Wechsler-Intelligenztest für Kmder(HA-

WIK), die deutschsprachige Adaptation der Wechsler-Intel-

ligence-Scale for Children (WISC), ist auch heute noch eines

der am meisten gebrauchten Instrumente zur Messung der

Intelligenz von 6- bis 15jahrigen Kindern in Erziehungsbera¬

tung, Schulpsvchologie und Kinderpsychatne.
Dies trotz der Tatsache, daß kritische Stimmen die An¬

wendung des HAWIK als differenzierter Intelligenztest mit

insgesamt 11 Untertests (6 im Verbal-, 5 im Handlungstell)
schon seit einiger Zeit vehement angegriffen haben. Insbe¬

sondere die früher stark verbreitete Profilauswertung (z.B.
Reinartz und Seiffart, 1968) ist in Verruf geraten.

Als Antwort darauf entwickelte Ingrid Baumert (1973)
eine Kurzform des HAWIK aus den 4 Untertests „Allgemei¬
nes Wissen" (AW), „Gemeinsamkeiten finden" (GF), „Bil¬

der ordnen "(BO) und ,,Mosaiktest"(MT), die in einer um

mehr als die Hälfte reduzierten Zeit eine Abschätzung der

allgemeinen Intelligenz erlauben soll.

In der täglichen Praxis ist vielerorts dennoch die Durch¬

fuhrung des ungekürzten HAWIK eine conditio sine qua

non, wenn man sich Aufschlüsse uber die intellektuelle

Leistungsfähigkeit eines Kindes im Schulalter erhofft.

Auch in der Literatur uber Legasthemker und leicht hirn-

funktionsgestorte Kinder gibt es kaum empirische Arbeiten,

in denen Angaben uber die testpsychologische Durchfüh¬

rung des HAWIK fehlen. So beschreibt z.B. Gnssemann

(1974) in seinem Vergleich von 152 Legasthemkern und

100 Nicht-Legasthemkern mit Lern- und Verhaltensstörun¬

gen eine „Problemkmderkurve" („M-Form mit abgeknick¬
tem und tiefgestelltem rechten Bein im Verbaltcil"), die

allerdings nicht zwischen beiden Gruppen differenziert.

Gwerder (1976) findet bei 264 Kindern mit leichter fruh-

kindlicher Hirnschadigung ebenfalls eine charakteristische

M-Form im Verbtalteil sowie eine Bergform (tiefster Punkt

„Zahlen-Symbol-Test", höchster Punkt „Mosaik-Test") im

Handlungsteil des HAWIK, bei deren Beschreibung er auf

Gnssemann und dessen Terminus „Problemkmderkurve"

Bezug nimmt

Diesen beiden an einer großen Zahl von Kindern durchge¬
führten Untersuchungen haftet allerdings der Mangel an,

daß die Referenzpopulation (s. Priester, 1958) in den Jahren
1952 bis 1956 in der Bundesrepublik Deutschland unter¬

sucht wurde.

Vandenhoeck&Ruprecht (1982)




