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Hiitte ein Sturzhelm den Tod verhindern kSnnen? 
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Would  a Crash H e l m e t  have  been Life-saving 

An Analysis of 188 Fatal Motor Scooter Aeeidents 

Summary. In both Germany and Denmark bills have been passed, that mopedists and 
motoreyelists should wear crash helmets in traffic. In an effort to elucidate the practical life- 
saving effect of sueh measures, this investigation has been performed in The Institute of 
Forensic Medicine, University of Aarhus, Denmark. 

Within the period 1959--1973 in all 188 mopedists killed in traffic accidents were submitted 
to medico-legal examination at the institute. All documents, including the police reports, 
photographs, the detailed autopsy-reports and medical case records were scrutinized in order 
to elueidate whether a crash helmet had been used during the accident, and if not, whether 
such use would have been life-saving. In 4 eases only, a crash helmet was used. Of the 188 
moped drivers 54.2% died of scull-brain injuries, 33% of other injuries, while 12.8~o died of 
combined scull-brain and other injuries. Following a thorough consideration of the circum- 
stances and findings in each ease, the authors in a retrospective judgement concluded, that 
51% of the killed moped ~ drivers probably should have survived the accident if they had worn 
an appropriate crash helmet. A further 8.5o/o might have survived. 

The authors admit that their material was selected and the results could hardly be con- 
sidered indicative for the traffie in general, but are indicative of a tendency. 

Zusammen/assung. In den Jahren 1959 bis 1973 wurden im Institut ftir Rechtsmedizin 
Aarhus 188 tSdlieh verungliiekte Mopedfahrer und Beifahrer legal obduziert. An Hand ihrer 
Akten mit Polizeiberiehten, Obduktionsbesehreibungen etc. wurde die t/edeutung eines even- 
tuell angewandten Sturzhelmes auf die Uberlebensehaneen bewertet. Von den Verungl/iekten 
starben zwei Drittel an schweren Seh/~delverletzungen, 13~o der Toten batten sieh gleichzeitig 
so schwere andere Verletzungen zugezogen, dab diese allein zum Tod gefiihrt hgtten. Mit 
grol]er Wahrseheinliehkeit hgtten 51% ihren Unfall iiberlebt, wenn sic zum Zeitpunkt des 
Unfalls einen Sturzhelm getragen hiitten, in 8,5~o wgre ein Sturzhelm yon zweifelhaftem Wert, 
in 40,5% der F~lle w~re ein Sturzhelm wahrseheinlich ohne Bedeutung gewesen. 

Key words: Mopedunfglle - -  Sturzhelme, Sehgdelverletzungen - -  Verkehrsunfallprophy- 
laxe. 

In  der Diskussion tiber Mal3nahmen zur Verkehrsunfa l lprophylaxe  wurden  die 

, ,schwaehen' :  Verkehrs te i lnehmer  wie Ful)g/~nger, Fahrrad- ,  Moped- und  Krad-  

fahrer  bisher re la t iv  weniger  beachte t  als Fahre r  und Beifahrer  yon Personen- 

kraf twagen.  Aus aktuel len  Anlgssen - -  die Anderungsvorsehl/~ge zur bundes- 

deutsehen S t ra6enverkehrs -Ordnung  sehen vor, da6 Fahre r  und Beifahrer  von  
motor is ie r ten  Zweirgdern (mit Ausnahme yon Mofas) ab 1. J a n u a r  1976 Sehutz- 

helme t ragen  mtissen, und dem d/~nisehen Folke t ing  wurde ein Gesetzesvorsehlag,  
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der den obligatorisehen Gebraueh yon Sturzhelmen fiir Krad- und Mopedfahrer 
vorsieht, vorgelegt - -  haben wir unser gesamtes Material fiber Mopedunf~lle mit 
t6dliehem Ausgang anMysiert und versueht, den Wert eines Sehutzhelmes zu 
beurteilen. 

Material 

Im Institut fiir l~echtsmedizin der Universitgt Aarhus (Dgnemark), das ein Gebiet mit, 
etwa 2 Millionen Einwohnern versorgt, warden seit dessen Griindung am 1.8. 1959 bis zum 
31.12. 1973 184 Mopedfahrer und 4 Beifahrer legal seziert, dies entsprieht 9% aller t6dlieh 
verungliiekten ?/[opedfahrer in DSmemark im gleiehen Zeitraum. Die Sektionen wurden yon 
der Polizei beantragt und wurden deshMb primer aus juristisehen und nieht verkehrsmedizini- 
sehen Griinden durehgefiihrt. 

Methode 

Ffir unsere retrospektive Beurteilung der Mopedunf~lle mit besonderer Be- 
wertung der Bedeutung eines eventuell getragenen Sturzhelmes auf die Uberlebens- 
ehaneen wurden Daten aus den ausffihrlichen Polizeiberiehten mit Zeugenaussagen, 
Skizzen und Fotos fiber den Unfallort und UnfMlhergang, aus den Untersuehungs- 
ergebnissen des d~nischen Pendants zum deutsehen TI]V der im UnfM1 implizierten 
Fahrzeuge, aus den Krankengesehiehten yon Allgemeingrzten and Krankenhi~u- 
sern fiber den Gesundheitszustand des Verkehrsopfers und aus reehtsmedizinisehen 
Untersuehungen auf Loehkarten fiberfiihrt und manuell ausgewertet. Die rechts- 
medizinische Untersuehung umfaBt eine vollstgndige Obduktion, bei der sowohl 
i~uBere Wunden und Verletzungen als auch innere Verletzungen und Krankheits- 
zeiehen genauestens besehrieben und zum Unfallhergang korreliert wurden, sowie 
evtl. rechtsehemisehe Untersuehungen des Blutes auf dessen Alkohol- und Medika- 
mentengehalt. In  relevanten Fi~llen wurden auBerdem Mageninhalt and Leber 
toxikologiseh untersucht. 

Die Todesursaehen k6nnen grob in drei Gruppen eingeteilt werden : 1. Sch~del- 
und Gehirnverletzungen, 2. andere t6dliche Verletzungen und 3. Folgen yon eigent- 
lieh nichtt6dliehen Verletzungen wie Embolien und Lungenentzfindungen auf 
Grund von langen Krankenlagern nach Knochenbriichen u. i~. In  unserem Material 
haben wires  zweekm~Big gefunden, die 0pfer der dritten Gruppe zu den beiden 
fibrigen zu sehlagen und operieren deshalb nur mit den Gruppen ,,Tod dutch oder 
als Folge yon Sehi~del- oder/und Gehirntraumen" and ,,Tod durch oder als Folge 
yon anderen Verletzungen". 

Da die Unf/~lle selbstverstg~ndlich nieht rekonstruiert werden k6nnen, haben wir 
bei der Beurteilung, ob ein Sturzhelm den Tod h~tte verhindern k6nnen, beson.de- 
ren Weft auf den Unfallhergang gelegt, d. h. ob die Kopfverletzung bei dem pri- 
m/~ren Zusammenstog, beim sekundgren Fall auf die Fahrbahn oder durch ein 
eventuelles terti/~res Uberfahren verursacht wurde and mit welcher Kraft  dieses 
vermutlieh gesehah. Ferner legten wir Weft auf die Art des ,,Gegners", die Ge- 
schwindigkeit der im Unfall iinplizierten Fahrzeuge sowie den Gesundheitszustand 
des Opfers, inklusive ob es betrunken war. 

Ergebnisse 

Aus den Tabellen 1 und 2 geht die Altersverteilung und die Art des im Unfall 
implizierten ,,Gegners" hervor. Zum Vergleich haben wit ein yon Pedersen ver- 
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Tabelle 1 

Altersverteilung Tote (Aarhus) Verletzte 
n °/o (Odense) % 

Under 15 Jahre 4 2,1 51,0 15--17 Jahre 24 12,8 / 
18--59 Jahre 81 43,1 39,0 
60--69 Jahre 50 26,6 t 10,0 
Uber 70 aahre 29 15,4 J 

188 100,0 100,0 

Tabelle 2 

Unfall-Gegner Tote (Aarhus) 

237 

~ % 
Verletzte 
(Odense}% 

Single-Unfglle (Stiirze) 4 2,1 45,1 
Personenwagen 122 64,8 38,5 
Lastwagen 42 22,3 3,5 
Andere Fahrzeuge 15 7,9 5,0 
FuBggnger 1 0,5 0,5 
Feste Gegenstgnde 4 2,1 2,2 
Ohne Ang~ben - -  4,1 

188 100 98,9 

Tabelle 3 

Todesursachen n % 

Sehgdelverletzungen 102 54,2 
Andere Verletzungen 62 33,0 
Beides 24 12,8 

188 100,0 

6ffentliehtes Material fiber EDV-registr ierte Unfallverletzte der Universitgtsklinik 
in Odense (Diinemark) angefiihrt. 

Fas t  80% unserer tSdlich verunglfiekten Mopedfahrer (inklusive Beifahrer) er- 
litten sehwere Sehgdelverletzungen. Pedersen fand in seinem Krankenhausmater ia l  
37% Verletzungen am K o p f  und Hals, Tinning, der ebenfalls ein klinisehes Ma- 
terial eines anderen dgnisehen Krankenhauses  ver6ffentlieht hat,  fand 49 ~o, beide 
rechneten hierzu aueh kleinere Wunden.  Von den 80~o 8ehgdel t raumen unseres 
Materials endeten 85% fatal. Zwei Drit tel  der t6dlieh verungliiekten Mopedfahrer 
s tarben somit an den Folgen yon Kopfver le tzungen (Tabelle 3). 13 ~o ha t ten  sieh 
gleichzeitig so ernste andere Verletzungen zugezogen, dab diese allein zum Ted 
geffihrt hgtten.  Lediglich ein Drit tel  der Opfer s tarb an oder als Folge yon  anderen 
tSdliehen Verletzungen, so multiple F rak tu ren  mit  s tarken Blutungen,  Thorax-  
und Abdominalver le tzungen u. a. Lediglieh 4 der 188 Toten t rugen zum Zei tpunkt  
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Tabelle 4 

Bedeutung eines Sturzhelmes n °/o 

Lebensrettend 96 51,0 
Zweifelhaft lebensrettend 16 8,5 
Ohne Bedeutung 76 40,5 

188 100,0 

des Unfalles einen Sturzhelm. Dieses konnten wir zum Tell den Polizeiberichten ent- 
nehmen, in den iibrigen F~llen gab die Obduktion Antwort auf diese Frage. 

Mit dem Vorbehalt, daG sich unsere Ergebnisse trotz genauester Analyse des 
vorhandenen Materials fiber jeden einzelnen Fall auf  ein Ermessen stfitzen, meinen 
wir, dab 4 der 62 Opfer, die an anderen als Kopfverletzungen starben, mit  einem 
Sturzhelm ihren Unfall fiberlebt h~tten, da eine leichtere BewuBtlosigkeit ernstere 
innere Verletzungen maskierte. In  18 F~llen yon Schgdelverletzungen mit  Todes- 
folge war die Krafteinwirkung so stark, dab selbst ein guter Sturzhelm keinen Nut- 
zen gehabt  h~tte, es handelte sich meistens um (~berfahren des Kopfes. Von den 
iibrigen 108 Opfern yon Mopedunf~llen meinen wir, dab 92, das sind 51,0% des 
Gesamtmaterials,  mit  groSer Wahrscheinlichkeit ihren Unfall fiberlebt hi~tten, so- 
fern sie einen guten Sturzhelm getragen h/~tten (Tabelle 4), in 16 F/~llen (8,5°/0) 
h~tte ein Sturzhelm nur zweifelhaft lebensrettend gewirkt. In  40,5% der Fiille 
wi~re ein Sturzhelm ohne Nutzen gewesen. 

Diskussion 

Ein rechtsmedizinisehes Material ist kein reprAsentativer Ausschnitt der ge- 
samten t6dlich verletzten Mopedfahrer, da, wie einleitend erwi~hnt, nicht nach 
verkehrsmedizinischen Interessen seziert wird, sondern nach juristischen Frage- 
stellungen. Aus diesem Grund sind Jugendliche unterrepr£sentiert,  da diese sel- 
tener obduziert werden, well der Tod eines Jungen oder M£dchens selten ein Ver- 
sicherungsproblem darstellt, da kein grSBerer 6konomischer Verlust vorliegt; sie 
sind keine Haushaltsvorst~nde, der eventuelle Schadensersatz deshalb gering, aber 
auch well bei diesen seltener konkurrierende Krankhei ten auftreten and einige 
Staatsanw/~lte aus ethisehen Griinden die Sektion Jugendlicher ablehnen. 

Auch die Verteilung der im Unfall implizierten Verkehrsteilnehmer weieht in 
unserem Material yon dem zum Vergleich angefiihrten Krankenhausmaterial  ab. 
Es fi~llt auf, dab Stiirze und Single-Unf£11e mehr als 20real so h£ufig im klinisehen 
wie im rechtsmedizinischen Material auftreten. Dieses l~Bt sich dadurch erkl~ren, 
dab die juristisehe Lage bei diesen Unf£11en meistens gekl~rt ist, eine Obduktion 
aus Sicht des Juristen deshalb iiberfltissig erseheint. Abet aueh, well Unfi~lle dieser 
Art seltener zum Tod fiihren. 

Obwohl unsere rechtsmedizinischen Ergebnisse nicht ohne weiteres auf alle tSd- 
lich verungliiekten Mopedfahrer angewandt werden k6nnen, zeigen sie jedoch eine 
klare Tendenz : mit  einem guten Sturzhelm k6nnte die Anzahl der toten und ver- 
letzten Mopedfahrer stark reduziert werden. Es erscheint uns deshalb bedenklich, 
dab die obligatorische Benutzung der Sturzhelme nicht ffir Mofa-Fahrer in der 
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Bundes repub l ik  gel ten  soll. Wie  erwS~hnt, s ieht  der  dSonische Gesetzesvorschlag 
die obl igator ische  Benu tzung  yon S turzhe lmen  aueh fiir  Mopedfahrer ,  die in D/tne- 
m a r k  n u t  5 k m / S t d  mehr  fahren  di irfen als die deutsehen  Mofas, vor. 

Ein Moped ist nach diinischem Recht ein motorisiertes Zweirad mit einem Zwei- 
oder Viertalct-Motor mit einem maximalen Zylindervolumen yon 50 cm a. Es triigt keine 
Nummernschilder und dar/ /ceine Bei/ahrer tragen. Es is't /iihrerscheinfrei, jedoch 
versieherungspfliehtig, Mindestalter 15 Jahre (seit 1971). Die H6chstgesehwindig]~eit 
ist auf 30 ~m/Std beschrdnkt (sie wird ]edoch sehr o/t iiberschritten (Knal le r t -S ikker -  
hed)). 
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