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Im Mittelpunkt der folgenden Ausflhrungen steht der Vergleich der Fahr-
eignung und Leistungsféh'igkeit Uber alle Altersgruppen hinweg. Kognitive
und kérperliche Leistungsfahigkeit gelten gemeinhin als wichtige Indikato-
ren flr die Eignung zum Flhren eines Kraftfahrzeuges, obwohl die Zu- -
sammenhinge mit dem objektiven Verhalten im StraBenverkehr (Unfalt-
,gesc‘hehe'n) und bei Fahrproben eher gering sind. So sind die Korrelatio-
nen zwischen Testergebnissen und Fahrtests selten gréBer als r = .40,
was maximal 16 Prozent gemeinsame Varianz abbildet (Maukisch & Kai-
~ ser, 2009). Selbst so spezifische, allerdings fur den StraBenverkehr rele-
vante Variablen wie die informationsverarbeitungsgeschwindigkeit (vor
allem in computergestiitzten Tests) oder die Sinnesleistungen weisen nur
wenig relevante Zusammenhange mit Fahrtestergebnissen und dem Un-
fallgeschehen auf (Burgard & Kiss, 2008, S. 314). Die hdchsten Zusam-
menhange findéen sich regelmaBig mit der Fahrleistung und damit mit der
Verkehrserfahrung (Sagberg, 2006; aus Ewert, 2008, S. 184).

Deshalb ist die Spezifitat (richtig-positive Diagnose) der eingesetzten
diagnostischen Verfahren eher gering, was zu zahlreichen falsch-positiven
Diagnosen fihren kann. Dies birgt die Gefahr in sich, dass viele altere Auto-
fahrer irtdmlich als ungeeignet eingestuft werden kénnten mit uniiberseh-
baren Folgen fur deren Mobilitat in einer auf Mobilitit ausgerichteten Ge-'
- selischaft. Gleiches gilt auch fir Krankheiten. In metaanalytischen Studien

lag eine deutliche Risikoerhéhung (Verdoppelung und mehr) bezlglich der-
Fahreignung nur bei Alkoholismus, Drogenmissbrauch und schweren psy-
chischen Erkrankungen vor. Selbst Erkrankungen wie Epilepsie, Diabetes;.
Angina pectoris und Demenz vergré8ern zwar das Unfallrisiko.geringflgig,:
verdoppeln es jedoch nicht'(Vaa, 2003; aus Ewert, 2008, S. 184). AuB3er
.der Demenz, die geh&uft erst ab dem 80. Lebensjahr auftritt, gilt keine der
genannten Erkrankungen als alterstypisch. Eine erhéhte Unfallrate im Zu-
sammenhang mit Demenz kann derzeit nicht angenommen werden.

Das chronologische Alter kann deshalb nicht als Indikator fiir Leistungs-
abbau angesehen werden, da trotz querschnittlich erhobener Altersveran-.
derungen im Mittelwert in dem genannten Bereich die Unterschiede in den:
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einzelnen Aitersjahrgangen von Jung bis Alt um ein Vielfaches hoher sind.
Das heif}t, dass sich die Verteilungen bei Jung und Alt weitgehend uber-
lappen. Damit sind die Leistungen annahernd gleich und damit weitgehend
auch die Defizite (Abbildung 1).
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Abb. 1: Hohe Variabilitat kognitiver Leistung innerhalb von Altersgruppen

Darlber hinaus ist zu beriicksichtigen, dass nach Cattell (1963) alters-
bedingte Veranderungen im Mittelwert nur in  fluiden®, d.h. geschwindig-
keitsabhangigen Hirnfunktionen (z.B. der Informationsverarbeitungsge-
schwindigkeit) zu beobachten sind, nicht jedoch in kristallinen Funktionen
(z.B. allen angelernten Techniken), soweit diese einer standigen Ubung
unterworfen sind. Trotzdem gilt auch fir mégliche altersbedingte Abbauer-
scheinungen im fluiden Bereich die beschriebene weitgehende Uber-
fappung der Verteilungen und letztendlich auch deren — wenn auch be-
grenzte — Ubbarkeit (vg!l. auch Oswald, 1992).

Damit stellt sich, von extremen Fallen abgesehen, die Frage nach der
Relevanz des Medizinischen Modells, nach weichem durch Ausiese das
StraBenverkehrsgeschehen beeinflusst werden soll. Dieses gehért nach
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neuerem Forschungsstand durch ein Kompetenzmodell abgeldst (Abbit-
dung 2). Kompetenz im StraBenverkehr ist multidimensional und transak-
tional zu sehen. Multidimensional meint die Abhangigkeit von vielen Fak-
toren (z.B. Autotyp, Wetter, die anderen Verkehrsteilnehmer, die eigene
Leistungstahigkeit usw.). Transaktional meint, dass der Einzelne nicht nur
seine Leistungsfahigkeit einbringt, sondern auch direkt Einfluss auf seine
Umweltbedingungen nimmt (z2.B. durch Kauf eines leichter bedienbaren
Fahrzeuges oder Vermeiden risikohaltiger Fahrstrecken). Damit kdnnen
sowohl der Einzelne als auch die Umwelt die Kompetenz zum Fihren eines
Kraftfahrzeuges glnstig beeinflussen, z.B. durch kompensatorisches Ver-
halten und Training bzw. durch Beeinflussung des StraBBenverkehrs durch

Verstetigung, Vereinfachung (Schilderwald) oder Entlastung (Assistenzsys-
teme).

KOmpetenzmodell der Fahreignung
Andere Andere
Fahrer Fahrzeuge
\ t Leltem-
Fahrzeu 2 od nchtungen
" iy
Gelibtheit - Tempol|m|
Wetter

@ . ©2009 W.D.Oswald: Universitit Erlangen-Niirnberg

Abb. 2: Kompetenzmodell der Fahreignung

Die Aufrechterhaltung der Kompetenz des Einzelnen zum Fithren eines
Kraftfahrzeuges wird gerade im hdheren Alter auch durch zahireiche Kom-
pensationsmaoglichkeiten unterstiitzt. Diese lassen sich durch das S-O-K-
Modell nach Baltes (1989) einteilen in Selektionsprozesse (z.B. nicht mehr
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nachts zu fahren, Autobahnen zu meiden usw.), Optimierungsprozesse
(z.B. Kauf eines Automatikautos oder eines Autos, welches eine bessere
Sicht ermoglicht oder auch freiwillige Ubungskurse) und Kompensations-
prozesse (z.B. vorausschauender Fahrstil, Geschwindigkeitsreduktion
usw.). Nach Poschadel & Sommer (2008, S. 288-289) vermeiden (iber 75-
Jahrige signifikant haufig Nacht-, Schnee- und Eisfahrten sowie Lang-
strecken, Stadtfahrten und Autobahnen.

Wenn also Unfalle multidimensional erklart werden mussen, dann ist es
nicht abwegig, diese weitgehend als Zufalisereignisse anzusehen. Dies
stimmt mit der Empirie insoweit Uiberein, als die Unfallhaufigkeit eines Indi-
viduums (Anzahl der Unfalle pro Zeiteinheit oder Jahr) weitgehend einer
1837 von Poisson aufgestellten Zufallsverteitungsform fur seitene Ereig-
nisse folgt: Die Mehrzahl aller Verkehrsteilnehmer erleiden per Zutall in
einer bestimmten Zeiteinheit keinen Unfall, eine kleine Minderheit dagegen
viele. Wie viele Unfalle der Einzelne in einer entsprechenden Zeiteinheit
hat, ist dabei jedoch weitgehend zufallig. Selektionsprozesse erscheinen
deshalb einen geringen Erfolg zu versprechen.

Coppin & van Oldenbeek (1965) registrierten alle Unfalle im amerikani-
schen Bundesstaat Kalifornien in den Jahren 1961, 1962 und 1963. Im
Jahre 1961 wurden von 17 Prozent aller Verkehrsteilnehmer (148 000
Personen) alle registrierten Unfalle verursacht, 83 Prozent blieben unfali-
frei. Diese unfallfrei gebliebenen Kraftfahrer verursachten in den beiden
darauf folgenden Jahren insgesamt 90 Prozent aller Unfalle, wohingegen
die Unféller des Jahres 1991 nur noch 10 Prozent aller Unfélle auf sich
vereinigen konnten. Hatte man also alle an Unfallen beteiligten Kraftfahrer
des Jahres 1961 in den Folgejahren vom StraBenverkehr ferngehalten,
was absurd ware, so hatte man mit dieser Malnahme allenfalis eine Un-
falfreduktion von insgesamt 10 Prozent erreicht. Eine Diskussion hierzu
findet man u.a. in Oswald (1977).

Durch den demographischen Wandel und die Einschrankung des 6ffent-
lichen Nahverkehrs in landiichen Gebieten wird auch die weitgehende Er-
haltung der Mobilitat alterer Kraftfahrer immer dringlicher werden. So waren
im Jahre 2006 circa 25 Prozent der Bevolkerung in Deutschland Uber 60,
im Jahre 2050 werden dagegen schon uber 40 Prozent erwartet (Statisti-
sches Bundesamt, 2007, S. 57; vgl. Abb. 3).

Dieses Problem gilt es kiinftig als eine multidimensionale gesellschaft-
liche Aufgabe zu sehen, in welcher die kdrperliche und kognitive Leis-
tungsfahigkeit des Einzelnen, von Extremfallen abgesehen, nur einen relativ
kleinen Teilaspekt darstelit.
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Anteil der Bevolkerung 60 Jahre und élter
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Abb. 3: 60-Jéhrige und Altere in Deutschland

Bestatigt wird dies auch durch die —~ absolut gesehen -~ geringe Beteili-
gung Alterer als Verursacher am Unfallgeschehen. Hier ist inr Anteil rund
sechsmal geringer als bei Fahranfangern (ADAC, 2005; Abb. 4). Neuere
Zusammenstellungen kommen 2u fast identischen Ergebnissen.

Da Altere seltener am StraBenverkehr teilnehmen, wird haufig der ,low-
mileage bias“ angefiihrt. Wer wenig fahrt (< 3000 km pro Jahr) stellt dem-
nach stets ein hoheres Risiko dar, und zwar in allen Altersgruppen, nicht:
nur spezifisch bei den Alten. Eine Hochrechnung der Unfélle auf eine glei-
che Verkehrsteilinahme fihrt zwar zu einer rechnerischen Erhdhung der
Unfallbelastung bei den Uber 75-Jahrigen, was haufig als Argument fiis
regelméaBige Nachuntersuchungen aufgeéfiihrt wird, ist aber wegen der ge-
ringen absoluten Unfallhaufigkeit nicht statthaft. Dies gilt auch far eine
Studie des Instituts Gute Fahrt (20086), die per Telefoninterview bei 1000’
zutalig ausgewahlten Teilnehmern aus Osterreich die jahrliche Fahrleis-
tung erfragte und auf fiktive 10 Millionen km/Jahr hochrechnete. Geht man
'von einer durchschnittlichen Fahrleistung der Uber 75-Jéhrigen von circa
5000 km pro Jahr aus (Poschade! & Sommer, 2008, S. 281), so wurden’
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Abb. 4: Altersbezogene und fahrleistungsbazogene Untaliraten

rein theoretisch aus einem fiktiven Unfali in dieser Fahrstrecke (multipliziert
mit. dem Faktor 2000) 2000 fiktive Unfalle. Selbst mit diesem rechnerischen
‘Trick wurden erst bei den 87 bis 91-Jahrigen’ Unfallraten erzielt, die zwar -
immer noch geringer, aber nahe an die Unfallraten der 17 bis. 21-Jahrigen
herankommen. Vergleicht man diese fiktive Zahl jedoch mit den tatsach-
lichen im Jahr 2005 in Osterreich registrierten Unfallen, so muss man fest-
stellen, dass diese bei den 87 bis 91-Jahrigen von Null fast nicht mehr un-
~ terscheidbar sind (0, 13 %; Statistik Austria, 20086). -

Dies wird auch durch Landervergleiche bestatlgt Die Unfailbetelhgung
alterer Kraftfahrer ist in Finnland keineswegs geringer als in Schweden,
wo aftersabhangige Nachuntersuchungen durchgefiihrt werden (Hakamies-
Blomaqvist et al., 1996). Gleiches gilt fir Australien im Vergleich einzelner . -
Bundeslander. (Langford et al., 2004). :

im Gegensatz zu kompetenzfdrdernden MaBnahmen fuhrt deshalb eine
regelmaBige Uberprutung aller alteren Kraftfahrer weder zu einem rele-
vanten unfallsenkenden Effekt, noch lieBe sich diese MaBnahme aus leis-
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tungsbezogener Sicht rechtfertigen. Wenn Gberhaupt regelmaBige Unter-
suchungen und damit éin Flhrerschein auf Zeit, dann sind jene nur ge-
rechtfertigt, wenn sie fir alle Fihrerscheinbesitzer eingefithrt werden.
Aber auch fur diesen Fall ist aus den gehannten Griinden der zu erwar-
tende unfallsenkende Effekt eher als marginal zu bezeichnen. Fir auffallig
gewordene Kraftfahrer aller Altersgruppen reichen deshalb die vorhande-
nen Gesetze und Verordnungen volistandig aus.
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Alle 22 Abbildungen zu diesem Vortrag kann man unter
www . wdoswald.de/publikationen herunterladen.
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