6.Aktionstag fur erfahrene
Verkehrsteilnehmer

,Moblilitat ab 50+°

Altere Fahrer — gefahrlich,
gefahrdet oder sicher mobil?

Axel Uhle, TUV SUD Pluspunkt GmbH
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Wann wird man alt?

Jeanne Calment aus Arles.

TUV SUD Pluspunkt GmbH

TV

®

Altersklassen nach Definition
WHO

Altersgruppe
Bezeichnung

45 - 60 Alternder Mensch
61 - 75 Alterer Mensch

76 - 90 Alter Mensch

91 -100 Sehr alter Mensch
> 100 Langlebiger Mensch



Kommende Veranderungen

TUV SUD Pluspunkt GmbH

TV

Alterspyramide dreht sich um

Anteil der tber 60-jahrigen
Verkehrsteilnehmer erhdht sich

standig
— 19809: 14%
— 2000: 25%
— 2040: 40%

Mehr altere Menschen mit Besitz des
Fuhrerscheins — besonders Frauen.
1999: 10 % der 80-jahrigen Frauen
haben Flhrerschein

2020: ca. 80 % der 80-jahrigen Frauen
haben Flhrerschein

Kinftig werden die alteren Fahrer
auch hohere PKW-Fahrleistungen
erbringen als bisher

Zunahme Fahrzeugbestand und
Gesamtfahrleistung gleichbleibende
Verkehrsinfrastruktur — hdhere
Verkehrsdichte, hdheres
Anforderungsprofil — h6heres Risiko?
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Hinter das Steuer
geklemmte Omas und
Opas, womaglich
noch mit Hut, die
durch die Landschatft
schleichen, unsicher
und unberechenbar

reagieren...”
~Junger Wilder*

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV



Fahrleistung in einzelnen Altersgrupp
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Achten Sie mal darauf!

TUV SUD P|USpUﬂkt GmbH TUV Fahreignungsforum 2009



Verkehrsverstolde je Mrd. km nach Al

16000

Delikte je 1 Mrd. km

18-20 21-24 25-29 30-34 3539 40-44 4549 50-54 55-59
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60-64 65-69 70-74

Hier wird es wohl
interessant!

Fahreignungsforum 2009



Unfallrisiko

»Unfallbeteiligung: Das Risiko der unter 25-jahrigen
Autofahrer ist sechsmal hdoher als bei den Uber 65-
janrigen Autofahrern.

»Unfallverursachung: Das Risiko der unter 25-jahrigen
Autofahrern ist viermal h6her als bei den Uber 65-jahrigen.

Bei gleicher Fahrleistung wird das
Unfallrisiko der 20-24-Jahrigen mit ca. 70
Jahren erreicht

»Unfallopfer: 23 % der Verkehrstoten sind
zwischen 18 und 25 Jahre alt, 16 % sind
tUber 65 Jahre alt.

,Hinter das Steuer geklemmte »>Unfallsituationen: Altere Kraftfahrer
Omas und Opas, womadglich verunfallen insbesondere in komplexen

noch mit Hut, die durch die Verkehrssituationen (z.B.
Landschaft schleichen, unsicher Vorfahrtsverletzungen).

und unberechenbar reagieren...” oty 1itoo T



Zweltes Fazit

Statistiken widerlegen erndhtes Unfallrisiko
Alterer

Senioren sind eher gefahrdet als gefahrlich:

Infolge einer hoheren Gebrechlichkeit besteht ein erndhtes
Verletzungs —und Todesrisiko bei Unfallen

Altere Fahrer fahren besser als die meisten
Verkehrsteilnehmer beflrchten, sie fahren aber
nicht (ganz) so vorbildlich, wie sie selber
glauben.

FI Ul. otlilay
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Einschrankungen des Leistungsprofils

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV

Sehvermc’jgen: Sehscharfe, Blickwinkel, Dammerungssehen,

Blendungsempfindlichkeit, Hell-Dunkel-Adaption, Nah-Fern-
Akkomodation (Grauer Star, Glaukom, Makuladegeneration)

HOrvermaogen: Schwerhérigkeit, Richtungshéren

Allgemeine Leistungseinbul3en: rReaktionsvermégen,

Konzentrationsfahigkeit, Informationsverarbeitungstempo,
Aufmerksamkeit, Bewaltigung von Mehrfachbelastungen, motorische
Koordination

Allgemeine korperliche Verfassung: Beweglichkeit,
Spannkraft, Ausdauer, Stressanfalligkeit

Erkrankungen/Mehrfacherkrankungen: Haufigeres
Auftreten bestimmter Erkrankungen, Unfallrisiko durch Erkrankung,
Unfallrisiko durch Medikamente

® .
Abteilung:  07.11.2011



Erkrankungen

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilung:  07.11.2011 10



Einschrankung des Leistungsprofils Il

Immer mehr Menschen erreichen ein hdoheres Alter, in dem
chronische Beeintrachtigungen zunehmen

Sehvermdgen
Schwerhdrigkeit/Gleichgewichts-
Storungen
Bewegungsbehinderungen
Herz-und GefalRerkrankungen
Zuckerkrankheit

Erkrankungen des Nervensystems
Psychische Storungen

Zahlen:

1,0 Mio. Alzheimer

0,6 Mio. Schlaganfall

0,2 Mio. Parkinson

0,1 Mio. Epilepsie

0,1 Mio. Multiple Sklerose

Bei 96 Prozent der 70-Jahrigen und Alteren liegt mindestens eine und bei 30 Prozent liegen funf
und mehr internistische, neurologische oder orthopadische behandlungsbedirftige
Erkrankungen vor

Die Berliner Altersstudie



Der gesunde alte Mensch —die Ausnahme

90 % der Uber 70jahrigen haben mindestens
eine behandlungsbedirftige Erkrankung

e 30 % haben 5 und mehr Erkrankungen
56 % der Uber 70jahrigen nehmen mehr als 5 Medikamente
o 28 % nehmen unangebrachte Medikamente

* Unerwinschte Arzneimittelwirkungen und Interaktionen der
Med. untereinander:
Mudigkeit, Schwindel, Verwirrtheit, Sttrze, und, und, und...

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV
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Sehvermogen
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7% der Unfalle durch mangelndes
Sehvermogen

(= Unfallhaufigkeit wie bei Alkoholunfallen)

TUV SUD Pluspunkt GmbH ~ TOV® pbelung 07112011 15



Kompensation?

"Ich winscht,
ich hatt'ne
Klarinettistin!"

Z—
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Sehvermogen bei alteren Fahrern

Von Uber 50-jahrigen Fahrern mit erheblichen
Sehmangeln gaben an:

* Ich sehe noch sehr gut 11,3%
* Ich sehe nicht mehr so gut, aber es reicht noch 29,3%
* Ich sehe nicht mehr so gut, fahre aber dafur besonders

vorsichtig 21, 7%
* Ich habe eine Brille, setze sie aber beim Fahren nicht auf  17,0%
* Ich brauche eine neue Brille, habe sie aber noch nicht 11,3%
« Meine Brille ist noch nicht so alt - 7,6%
 Der ganze Wirbel um die Augen ist Unsinn ¢ 1,8%

Grobe Regel: Sehscharfe sinkt
bei 60jahrigen auf 64%, bei
80jahrigen auf 47%

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV
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Veranderungen des Sehvermogens im Alte

o Sehscharfe lasst langsam und unbemerkt nach
/5jahriger: 0,6 (Grenzwert fur Fuhrerschein 0,7)

— Gefahren werden zu spéat erkannt

» (Gesichtsfeldverengung
— Gefahren aul3erhalb des Gesichtsfelds konnen nicht erkannt werden

« Dammerungssehvermogen lasst nach
— Fulganger, Radfahrer werden nicht erkannt

* Blendempfindlichkeit nimmt zu

— Auch bei Tage: Fahrt gegen die tieferstehende Sonne, Sonnenreflexe
nach einem Regenschauer auf der Fahrbahn

TUV SUD Pluspunkt GmbH ~ TOV®



Im Zentrum des Interesses

e Verminderte Sehscharfe: 20% wiirden Sehtest nicht bestehen

o Grauer Star (Katarakt); 9o% Alterskatarakt; 50% der 52-64-

jahrigen, 100% der 65-75-jahrigen haben Grauen Star; 50% bemerken
Sehstorungen, wenn das 75. Lebensjahr erreicht ist (schleichender
Prozess!!)

 Diabetische Retinopathie: 6 wmillionen Diabetiker, 1800

Patienten erblinden jahrlich; haufigste Erblindungsursache aufgrund
diabetischer Stoffwechsellage

e Gruner Star (Glau kom): Folge Schadigung des Gesichtsfelds
 Altersabhangige Makuladegeneration (AMD):

massive Herabsetzung der zentralen Sehscharfe; 1% der 65-74-jahrigen und
5% der 75-84-jahrigen erblinden; 26% der Bevdlkerung Gber 50 Jahren sind
betroffen

« Stereosehen, Stellung und Motiliat, Farbsinnstérungen,
Gesichtsfeldstorungen

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV® Abteilung:  07.11.2011 19



Keine Herabsetzung des Sehvermogse

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilng:  07.11.2011 20



Zentrale Tagessehscharfe 0,6

Moderate Katarakt (grauer Star)
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Zentrale Tagessehscharfe 0,3

Fortgeschrittene Katarakt (grauer Star)

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilng:  07.11.2011 22



Gesichtsfeldeinschrankung beim Gla

,Gesichtsfeld” ist der Bezirk der Aul3enwelt,
der ohne das Auge zu bewegen wahrgenommen wird.
Untersucht wird das Gesichtsfeld mit dem sogenannten Perimeter.

Ohne Glaukom-Therapie verengt sich allmahlich das
Gesichtsfeld, bis nur noch ein kleiner Ausschnitt gesehen wird.

TUV SUD Pluspunkt GmbH ~ TOV®



Makuladegeneration

Seheindruck eines Patienten mit Makuladegeneration
mit zentralem Fleck (grau bis schwarz)

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV



Einschrankungen Sehvermaogen

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilung:  07.11.2011 25



Akt 975 (D
Bubigeldbescheid ~ erhalten am 07. 12. 2005

Sehr geehrter Herr S

ich erhebe Einspruch gegen diesen BuBgeldbescheid.

Begriindung:
1. Es war mitten in der Nacht gegen 00:54
Die Verkehrsschilder waren unbeleuchtet

Sie tauchen aus den Dunkel auf, um sofort wieder zu verschwinden!

Wie lange sind sie erkennbar? | Sekunde oder 2 Sekunden

Diese Zeitspanne ist viel zu kurzum sie 1. zu erkennen
2. zu verarbeiten
3. zu reagieren

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV
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Psychophysische und
psychomotorische
Leistungskapazitat

TUV SUD Pluspunkt GmbH ~ TOV® pbelung 07112011 27



Drittes Fazit

Die Erhaltung der Mobilitat bis ins hohe Alter (trotz
nachlassender Leistungsfahigkeit und gesundheitlichen
Beeintrachtigungen) ist eine grof3e Herausforderung flr eine
Immer alter werdende Gesellschaft...

Die Frage dabei, ist nicht:

,Genlgt ein Verkehrsteilnehmer allen denkbaren Anforderungen und
erbringt er die optimale Leistung, sondern:

Kann ein Verkehrsteilnehmer eine ausreichende Leistung erbringen, um
den Anforderungen, denen er sich unter Berucksichtigung

seiner individuellen Verfassunqg aussetzt, in einem noch
tolerierbaren Mal3 gerecht werden?

Zentrale Bedeutung: KOM pensatiOn/Bed | ngte Elg nung

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilng:  07.11.2011 28




Altern — ein differenzierter Prozess

*Wir altern individuell aul3erst unterschiedlich

 Es ist wichtig, normales, optimales und krankes Altern zu
unterscheiden

» Einzelne Leistungsparameter altern unterschiedlich schnell
* Altern: bei manchen Fahigkeiten Verminderung, bei anderen
Wachstum

« Kompensation durch Training und Erfahrung

» Es gibt im Alter ein betrachtliches unausgeschopftes Potential
» Beispiele fur Verminderung im Alter:

Muskelkraft, Beweglichkeit, Geschwindigkeit

*Beispiele fur Stabilitat oder Verbesserung im Alter:
Systemdenken, Kreativitat, Leistungsorientierung
Verbesserung bei Zielgenauigkeit, Urteilsfahigkeit,
Zuverlassigkeit und Konfliktfahigkeit

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV® Abteilng:  07.11.2011 29



Pianist Arthur Rubinstein

Wie es komme, dass er mit 80 Jahren noch so gut Klavier spiele?

Er habe sein Repertoire verringert,
ube diese (geringere Anzahl) Stiicke
haufiger und spiele sie einfach
insgesamt langsamer

TUV SUD Pluspunkt GmbH ~ TOV®

Selbstiberprufungspflicht jeden
Verkehrsteilnehmers: ,Wer sich ....
nicht sicher im Verkehr bewegen
kann, darf... nur teilnehmen, wenn
Vorsorge getroffen ist, dass er
andere nicht gefahrdet.

§2 (1) FeVv

Abteilung:  07.11.2011 30



Kompensation nach Michon

Strategisch :> Vor Fahrtantritt
Planung der Fahrt: Fahrtstrecke, Zeitpunkt,

Route, Compliance

Taktisch :> Waéahrend der Verkehrsteilnahme

Vorausschauendes Fahren, Abstand,
Geschwindigkeit, Frustrationstoleranz

Operationell :> Zur unmittelbaren Gefahrenabwehr

Ausweichmanover, Reaktionsverhalten,
Handeln unter Zeitdruck

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV

Abteilung:

07.11.2011
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Wann sollte man handeln (1)?

- Bel allen verkehrsrelevanten Erkrankungen

- Nach Verletzungen/Operationen

- Bel dauerhafter Medikamenteneinnahme

- Wenn der Arzt Zweifel an der Fahrtichtigkeit auf3ert

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV



Wann sollte man handeln (2)?

Wenn selbst Signale flr das Nachlassen der
Leistungsfahigkeit bemerkt werden:

e Mehrere kleine Schaden oder Beinahe- Unfalle in kurzer Zeit
« Ein zu geringes Tempo auf Autobahn

« Auf Autobahn: Ofters Giberholt werden, ohne Uberholer zuvor im Riickspiegel
bemerkt zu haben

« Beim Losfahren 6fters feststellen, dass man Bevorrechtigten nicht bemerkt
hatte

« Zunehmender Stress durch Arger Uber andere Fahrer (haufiges Hupen der
anderen Fahrer)

« Nervositat und Angstlichkeit an stark befahrenen Kreuzungen

« Bei Nacht: Schmerzende Augen nach Blendung; verlangertes ,schwarzes
Loch* nach Blendung

e Die Beifahrer fuhlen sich unwohl, niemand mochte mitfahren

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV® Abteilung:  07.11.2011

33



Wie sollten sich altere Fahrer verhalten?

» Sehleistung regelmafig tberprifen lassen

A\

Nicht bei Dammerung/ Nacht fahren

> Bel Krankheit oder reduziertem Gesundheitszustand: Hausarzt nach
Fahrtauglichkeit fragen

> Bei Einnahme von Medikamenten: Genaue Information vom Arzt
einholen/ Beipackzettel lesen/ arztliche Kontrolle/Compliance

» Besondere Vorsicht nach Alkoholkonsum (auch kleinere Mengen )

Y

Eigenes Fahrverhalten selbstkritisch beobachten
» ...und schlief3lich:

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV



Wie sollten sich altere Fahrer verhalten?

>

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV

Regelmalige aktive Teilnahme am Stral3enverkehr zur Erhaltung der
verkehrsrelevanten Funktionen

Wahl eines altersgerechten KfZ, Komfort, Automatik, sinnvolle
Assistenzsysteme; ggf. Umristung bei kdrperlichen Abbauprozessen

Uberforderungen vermeiden

» Fahrt planen: bekannte Fahrtstrecken, Zeiten mit geringem
Verkehrsaufkommen

» Nur ausgeruht fahren- Pausen einlegen

> Anpassung Geschwindigkeit an Verkehrsfluss, seltenes Uberholen,
Hohe Konzentration auf die Fahraufgabe, Assistenzsysteme

Praktische Fahrstunden fur Altere/Auffrischungskurse bei den
Fahrschulen

Aufklarung tber die alterspezifischen Leistungseinbul3en (realitatsnahere
Bewertung der eigenen Fahigkeiten)

...und schliel3lich:

®



Mobilitatsberatung durch

Hausarzte

Fachkliniken

Begutachtungsstellen fur Fahreignung
Fahrschulen

Freiwillig, anonym, Schweigepflicht
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Viertes Fazit

» Altersbedingte Anpassung beim Autofahren und eine sichere
Mobilitat kann durch verantwortungsvolles und selbstkritisches
Handeln bis ins hohe Alter gesichert werden, denn das sichere
Flhren eines KfZ

— ist keine Eliteveranstaltung, sondern eine relativ einfache,
Aufgabe, die keine besonders hohen mentalen oder physischen
Anforderungen stellt (wenn erlernt und lange praktiziert)

— wird bis zu einem sehr hohen Grad durch automatisierte Ablaufe
sichergestellt

— iIst im Alter mehr eine Frage der Kompensation und des
Vermeidens bestimmter Situationen als des Beherrschens
solcher Situationen

— wird mehr durch Einstellungen und Persdnlichkeitsmerkmale als
durch die Leistungsfahigkeit bestimmt

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV® Abteilung:  07.11.2011
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Grenzziehungen

Ab wann ist ein
Fahrerlaubnisinhaber ungeeignet?

Welche Erkenntnisquellen
fUhren zu diesem Schluss?

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TV Abteilng:  07.11.2011 38



Flunftes Fazit

Fahrungeeignetheit und Fahrunsicherheit sind sehr individuelle und
dynamische Prozesse und nur fur eine konkrete Person interpretierbar

Bei der Begutachtung (alterer) Kraftfahrer sollte

die Frage der Kompensation (, Was geht noch?*) und eine entlastungs — und
ressourcenorientierte Diagnostik im Vordergrund stehen:

- Kompensationsmadglichkeiten nicht unterschatzen

- Kognitive Leistungsfahigkeit nicht Gberbewerten

- Testpsychologische Befunde erganzen durch Uberprifung der
Kompensationsmoglichkeiten in der Realsituation

- Pharmakotherapie nicht nur in den negativen Auswirkungen
(Nebenwirkungen) wirdigen
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Vielen Dank fur thre Aufmerksamkeit!

TUOV SUD Pluspunkt GmbH TOV®



