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Kurzfassung

Die Zahl der bei Verkehrsunfallen getéteten und verletzten Kinder in Pkw ist in den letzten Jahren
erheblich gesunken. Waren 1993, im Jahr der Einfiihrung der gesetzlichen Pflicht zur Nutzung von
Kindersitzen noch 128 getttete Kinder zu beklagen, waren es im Jahr 2011 noch 21. Neben einer
hohen Sicherungsquote von Kindern im Kindersitz gibt es zahlreiche weitere Ursachen, die diese
positive Entwicklung bewirkt haben. So haben sich die gesetzlichen Anforderungen an
Kindersicherungssysteme standig erhéht, wodurch ihre Schutzwirkung verbessert wurde. Genauso
verbesserten sich die Sicherheit der Fahrzeuge und die Verkehrsinfrastruktur insgesamt. Dennoch
muss festgestellt werden, dass die Quote der Fehlbenutzung (Misuse) von Kindersitzen in den
letzten 15 Jahren konstant hoch geblieben ist. Mehr als zwei Drittel aller Kinder sind fehlerhaft im
Fahrzeug gesichert, wobei manche dieser Fehler so gravierend sind, dass die Schutzwirkung des

Sitzes komplett aufgehoben wird. Hier zeigt sich nach wie vor ein dringender Handlungsbedarf.

Die Auswertung einer im Rahmen des EU-Forschungsprojekts CASPER durchgefiihrten Feldstudie hat
ergeben, dass die Fehlbenutzungsquote leicht zurlick gegangen ist, inwiefern dabei von einem
signifikanten Trend gesprochen werden kann, lasst sich allerdings nicht absehen. Es zeigte sich
weiterhin, dass die schlechte Sicherung der Kinder von Eltern in der Regel nicht vorsatzlich
geschieht, sondern dass mangelndes Wissen (iber den richtigen Umgang mit Kindersitzen und ein
gering ausgepragtes Risikobewusstsein zur Fehlbedienung fiihren. Faktoren wie Zeitmangel und

Stress im Moment der Sicherung erhéhen das Fehlbedienungsrisiko.

Anhand der Daten von 119 rekonstruierten Pkw-Verkehrsunfallen mit 183 beteiligten kindlichen
Insassen konnten Zusammenhdnge zwischen bestimmten Fehlbenutzungen und daraus
resultierenden Verletzungen gezeigt werden. Genauso konnte nachgewiesen werden, dass fiir falsch
gesicherte Kinder das Risiko flir schwere Verletzungen bei einem Unfall deutlich héher ist, als fir

korrekt gesicherte Kinder.

Alle gewonnen Erkenntnisse machen deutlich, dass das Thema der Fehlbenutzung von Kindersitzen
nach wie vor aktuell und drangend ist und dass es notwendig ist, dass sich Experten der
Kindersicherheit mit diesem Thema befassen. Dafiir ist es zunachst erforderlich, dass es in
Fachkreisen von den zentralen Begriffen ,Fehlbenutzung” und ,Fehlerschwere” ein einheitliches
Verstdndnis gibt. Eine experimentelle Untersuchung auf der Fachtagung ,Protection of Children in
Cars” im Jahr 2011 ergab, dass gleiche Fehler von verschiedenen Fachleuten ganz unterschiedlich
bewertet werden. Um diesem Problem zu begegnen wird in der vorliegenden Arbeit eine Definition
des Begriffs ,,Misuse” vorgeschlagen. Dariliber hinaus wird ein fiir Misuseuntersuchungen haufig
genutztes Codebook dahingehend (iberarbeitet und vereinfacht, dass es einerseits in der Praxis der
Feldbeobachtung leicht und mit wenig zeitlichem Aufwand zu nutzen ist, andererseits alle

wesentlichen Fehler erfasst. Dabei ist es wichtig, dass die Fehler eindeutig beschrieben und




bewertet werden, so dass sichergestellt ist, dass verschiedene Beobachter zur gleichen

Fehlerbewertung kommen und somit eine Vergleichbarkeit verschiedener Feldstudien gegeben ist.

AbschlieBend enthalt die vorliegende Arbeit konkrete Vorschldge, wie der Problematik der
Fehlbenutzung begegnet werden sollte. Hier werden insbesondere an den Gesetzgeber Forderungen
nach klaren und zwingenden Vorgaben fiir die Hersteller von Kindersitzen gestellt, auch erscheint es
als ratsam, dass das ISOFIX-System derart optimiert wird, dass es zukiinftig bessere Chancen hat

eine grofRe Marktdurchdringung zu erfahren.




Abstract

The number of killed and injured children as vehicle occupants in road accidents has declined
significantly in recent years. During 1993, the year when the requirement to use child seats was
introduced, 128 children were killed, while in 2011 21 children died in a car. In addition to a high
percentage of children secured in a suitable child seat there are many other causes which support
this positive development. The legal requirements for child restraint systems have increased
constantly affecting an improvement of its protection level, simultaneously the safety of vehicles
and traffic infrastructure has improved. However it must be noted that the rate of incorrect use
(misuse) of child seats is consistently high in the last 15 years. More than two thirds of all children in
the vehicle are not secured correctly, with some of these misuses are so serious that the protective

effect of the seat will be cancelled completely. Here is still an urgent need for improvement.

The evaluation of a field study, which was conducted in connection with the EU research project
CASPER, has shown evidence that the quote of incorrect used child seats has declined slightly.
However it is not sure, whether this is a significant trend or just a single result. Another founding
from this study is that usually, the poor securing of children by parents is not done intentionally, but
more by a lack of knowledge about the correct use of child restraint seats and by a low level of
awareness of the misuse risk. Factors such as lack of time and stress during the child securing

increase the risk of incorrect use.

Based on the data of 119 reconstructed car accidents with 183 involved children as car occupants,
the relationships between certain misuse types and resulting injuries have been shown. Additionally
it has been shown that for incorrectly restrained children, the risk of serious injuries in an accident is

much higher than for properly restrained children.

All gained findings reveal that the problem of child seats misuse is still urgent and that it is necessary
for experts of child safety to deal with this issue. This requires a common understanding of the
central terms of "misuse" and "misuse severity". An experimental investigation on the conference
"Protection of Children in Cars" in 2011 has shown that the same misuse will be evaluated by
specialists in different ways. To overcome this challenge a definition of "misuse" is proposed in the
present thesis. In addition, a frequently used codebook for field studies has been revised and
simplified. On the one hand it should be easy to use in the practice of field observation and with
little expenditure of time and on the other hand, it should cover all significant types of misuse. It is
important that all misuse types are clearly identified and evaluated, to ensure that different

observers get the same misuse rating and thus a comparability of different field studies is given.

In conclusion, the present thesis includes concrete proposals on addressing misuse of child restraint

systems. Here, in particular, to the legislator demands for clear and mandatory requirements for




manufacturers of child seats are made, and it seems advisable that the ISOFIX system is optimised in

a way that it has a better chance in the future to find a large market penetration.
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Einleitung

1 Einleitung

In Zeiten eines hohen und sehr individuellen Bedirfnisses nach Mobilitat ist die Nutzung des Pkws
auch zur Beférderung von Kindern selbstverstandlich. Da die Schutzeinrichtungen im Fahrzeug fir
erwachsene Insassen ausgelegt sind, missen fiir Kinder spezielle Schutzeinrichtungen, sogenannte
Kinderschutzsysteme® (KSS) verwendet werden. Je nach Alter, Gewicht und GroRe der Kinder gibt es
bestimmte Kérperregionen, die im Fall eines Unfalls besonders gefahrdet sind, entsprechend gibt es

verschiedene Schutzsysteme, die in Abhangigkeit vom Gewicht des Kindes zu verwenden sind.

Die Schutzwirkung von Kindersitzen hat sich seit der gesetzlichen Einflihrung ihrer Nutzungspflicht in
den neunziger Jahren stetig verbessert. Obwohl im Handel eine groRe Bandbreite an verschiedenen
Modellen angeboten wird, was sich nicht zuletzt auch im Preis der Kindersitze zeigt, kann davon
gesprochen werden, dass selbst die einfachsten und billigsten Sitze ein ausreichendes MaR an Schutz
bieten. Das Hauptproblem im Zusammenhang mit der Nutzung von Kindersitzen besteht in deren
falscher Benutzung (engl. Misuse®). Nach wie vor werden rund zwei Drittel aller Kindersitze
fehlerhaft verwendet, was deren Schutzwirkung erheblich reduzieren oder ganz aufheben kann.
Auch wenn es hinsichtlich der Fehleranfalligkeit zwischen guten und schlechten Kindersitzen
erhebliche Unterschiede gibt, muss festgestellt werden, dass das Problem der Fehlbenutzung bei

allen Modellen und in allen Systemgruppen auftritt.

Der Fehlgebrauch von Kindersitzen und die damit einhergehenden Probleme wurden bereits vor
langerer Zeit als grundlegendes Thema im Bereich der Kindersicherheit im Fahrzeug erkannt und
untersucht. Dabei geht es zum einen darum den Ist-Stand anhand von Feldstudien zu erheben und
den Fehlgebrauch zu quantifizieren und zu analysieren, zum anderen wird versucht aus
verschiedenen Blickwinkeln die Griinde fiir den Misuse zu ergrinden und mogliche
Gegenmalinahmen zu erarbeiten. Im Rahmen dieser Forschungsarbeiten ist es immer wieder notig
die reale Situation zu erfassen, um Veranderungen im Sicherungsverhalten festzustellen. Dadurch
kénnen bisherige MaRBnahmen auf ihren Erfolg hin Uberprift und bewertet werden. Gleichzeitig

lassen sich daraus Erkenntnisse fiir weiterfilhrende Schritte ableiten.

In diesem Sinn ist das Ziel der vorliegenden Arbeit zu verstehen: Sie liefert einen Beitrag zum
besseren Verstiandnis des Themas ,Fehlgebrauch von Kindersitzen” und tragt zur Findung von

Losungsansatzen bei.

! Die Begriffe Kindersitz, Kinderriickhaltesystem (KRS) und Kinderschutzsystem (KSS) werden in dieser Arbeit

gleichbedeutend verwendet.

’ Der Begriff Misuse hat sich in der Fachwelt als Beschreibung der Fehlbenutzung durchgesetzt. Beide Begriffe

werden in dieser Arbeit gleichbedeutend verwendet.




Einleitung

Zu Beginn wird in Kapitel 2 eine kurze Einfiihrung zum Sinn und Zweck von Kindersitzen gegeben,
typische Fehlbedienungen in den einzelnen Kindersitzgruppen werden gezeigt. Eine
Zusammenfassung bisheriger Veroffentlichungen zum Fehlgebrauch von Kindersitzen wird in Kapitel
3 vorgenommen. Zundchst werden die Ergebnisse vergangener Feldstudien vergleichend vorgestellt.
AnschlieBend wird aufgezeigt, welche Unfallanalysen und Versuche zur Fehlbenutzung bisher

durchgefihrt wurden. Ein Blick auf weitere Veroffentlichungen zum Thema rundet das Kapitel ab.

In Kapitel 4 werden MaBnahmen vorgestellt, die bisher ergriffen wurden, um die
Fehlbenutzungsquote zu reduzieren. Das betrifft sowohl Mallnahmen seitens des Gesetzgebers, als
auch Schritte, die von Verbraucherschutzorganisationen sowie seitens der Kindersitz- und

Fahrzeughersteller unternommen wurden.

Die Analyse der Ergebnisse einer umfassenden Feldstudie, dargestellt in Kapitel 5, bildet einen
wichtigen Bestandteil der Arbeit. Hier wird die aktuelle Situation im realen Verkehrsgeschehen in
drei verschiedenen Regionen Europas erhoben und vergleichend ausgewertet. Anhand der Daten
kénnen nicht nur statistische Entwicklungen beobachtet, sondern mittels kurzer Befragungen der
Fahrer konnen auch verhaltenstypische Effekte, die zur Fehlbenutzung von Kindersitzen fiihren,
herausgefunden werden. Die Ergebnisse werden mit den Resultaten alterer Feldstudien verglichen,
wodurch sich Entwicklungen im Bereich der Sicherungsqualitdt im Verlauf der letzten 15 Jahre

nachvollziehen lassen.

Die Diskussion der Ergebnisse der in Kapitel 5 vorgestellten Feldstudie brachte zu Tage, dass es unter
den Experten der Kindersicherheit zwar ein gemeinsames Grundverstdandnis des Begriffs Misuse gibt,
allerdings existiert dazu keine verbindliche Definition, was in Einzelfdllen zu ganz unterschiedlichen
Bewertungen bestimmter Sicherungssituationen fiihrt. Wesentlich gravierender stellt sich dieses
Problem bei dem Begriff der ,,Misuseschwere” dar. Dieser bildet bei der Fehlerbewertung und beim
Vergleich verschiedener Studien eine wesentliche BezugsgroRe, wird allerdings unter Experten sehr
unterschiedlich ausgelegt. Aus dieser Erfahrung heraus wurde eine Untersuchung unter Fachleuten

zur Misuseschwere durchgefiihrt, die in Kapitel 6 vorgestellt wird.

Die Analyse von Realunfallen ist das Thema von Kapitel 7. Dabei wird eine Datenbank analysiert, die
183 rekonstruierte Falle enthélt, bei denen Kinder als Fahrzeuginsassen in einen Verkehrsunfall
verwickelt waren. Mittels dieser Analyse werden charakteristische Beziehungen zwischen haufigem
Misuse und daraus resultierenden Verletzungen gezeigt. Die Vorstellung einiger Beispielfélle rundet

das Kapitel ab.

In Kapitel 8 wird das Problem Misuse ganzheitlich betrachtet. Wesentlich ist dabei, wie sich die
Misusequote im Vergleich zur Zahl der verletzten und getoteten Kinder in den letzten 20 Jahren
entwickelt hat und welche Erklarungsansdtze es daflir gibt. Generell stellt sich in diesem

Zusammenhang die Frage, inwieweit sich der Erfolg bisheriger Mallnahmen zur Reduzierung von




Einleitung

Misuse quantifizieren lasst. Weiterhin wird nach grundlegenden technischen und nichttechnischen
Ursachen fir die Fehlbenutzung gesucht. Besonders wird dabei auf das Sicherungssystem ISOFIX

eingegangen.

SchlieRlich werden in Kapitel 9 Losungen und Losungswege vorgestellt, die helfen, die hohe Quote
der Fehlbedienung bei Kindersitzen zu reduzieren. Zunachst wird detailliert beschrieben, auf welche
Weise sich die Qualitat von Unfallakten verbessern lasst, was flir zukiinftige Forschungsarbeiten eine
wesentliche Hilfe ware. Im nachsten Schritt werden die Begriffe ,,Misuse” und , Misuseschwere”
definiert, wobei die Misuseschwere fiir alle relevanten Fehler konkret beschrieben wird. Damit wird
eine einheitliche Fehlerbewertung sichergestellt, die eine Vergleichbarkeit zukiinftiger Feldstudien
ermoglicht. Im nachsten Schritt werden MalRnahmen diskutiert, die bei der Reduktion der
Fehlbenutzung hilfreich sein kénnen. Damit steht zunachst das ISOFIX-System im Fokus, weiterhin
werden viele technische Lésungen hinsichtlich ihres Potentials erortert, die entweder schon auf dem
Markt verfligbar sind oder aber als Prototypen vorgestellt wurden. Als zentrales Ergebnis werden
Forderungen an den Gesetzgeber formuliert, wie durch eine geeignete Gesetzgebung sichergestellt
werden kann, dass Hersteller von Kindersitzen nachweisen missen, dass Kindersitze entweder nicht
falsch bedient werden kdnnen, oder dass im Fall einer Fehlbedienung keine gravierenden Folgen zu

erwarten sind.

Eine Zusammenfassung der Arbeit sowie ein Ausblick iber zukiinftig notwendige Schritte werden in

Kapitel 10 gegeben.
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2 Grundlagen zur Kindersicherheit im Fahrzeug

Dieses Kapitel gibt eine kurze Einfihrung zur Sicherung von Kindern im Fahrzeug und geht auf die
Fragen ein, weshalb Kinder im Fahrzeug durch spezielle Kindersitze gesichert werden missen,

welche Arten von Kindersitzen es gibt und wie diese eingeteilt werden.

Um Kinder im Fahrzeug im Fall eines Unfalls optimal zu schiitzen, miissen sie in einem geeigneten
Sicherungssystem, einem Kindersitz, befordert werden. Das ist einerseits der Tatsache geschuldet,
dass alle im Fahrzeug vorhandenen Riickhalteeinrichtungen fiir erwachsene Insassen ausgelegt sind
und fir kleine Insassen ihre Schutzwirkung nicht entfalten kénnen. So ist beispielsweise die gesamte
Gurtgeometrie nicht dafiir ausgelegt Menschen unter einer bestimmten KorpergroRe an der
Fahrzeugverzogerung teilhaben zu lassen. Andererseits gibt es grundsatzliche anatomische
Unterschiede zwischen Kindern und Erwachsenen, die je nach Alter des Kindes auf verschiedene
Weise bericksichtigt werden missen. Selbst wenn es also moglich ware, die fahrzeugseitigen
Riickhaltesysteme auf den entsprechenden GroéRenbereich fiir Kinder einzustellen, ware damit
dennoch kein geeignetes Riickhaltesystem geschaffen. Das im Zusammenhang mit der Flirsorge fir

Kinder haufig erwdhnte Zitat: ,Kinder sind keine kleinen Erwachsenen” ist auch hier sehr treffend.

Wesentliche Unterschiede im Korperbau von Kindern verschiedener Altersgruppen und von

Erwachsenen sind in Abbildung 1 dargestellt.

Abbildung 1: Vergleich der Kérperproportionen in unterschiedlichen Entwicklungsstufen [Huelke, 1992]
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Menschen verschiedener Altersgruppen sind hier auf eine EinheitsgrofRe skaliert. Gut zu sehen ist,
dass der Kopf bei einem Neugeborenen rund ein Viertel seiner Gesamtgrofle ausmacht, wahrend er
bei einem Erwachsenen nur rund einem Achtel der GesamtgroRRe entspricht. Ebenso verhalt es sich
mit dem Gewicht des Kopfes. Bei einem Neugeboren wiegt dieser knapp ein Kilo und macht damit
rund ein Viertel des Gesamtgewichts aus. Im Gegensatz dazu tragt das Kopfgewicht eines
durchschnittlichen erwachsenen Mannes nur etwa sechs Prozent zum Gesamtgewicht bei. Der
schwere und grofle Kopf eines Babys und die gleichzeitig gering ausgepragte Halsmuskulatur

bedeuten, dass der Halsbereich einen besonderen Schutz vor duReren Belastungen bendtigt.

Im Brustbereich profitieren Kinder zunachst von relativ elastischen Strukturen der Rippen. Diese
kénnen ohne zu brechen Krifte aufnehmen und so die inneren Organe schiitzen. Uberschreiten
diese Krafte jedoch ein bestimmtes Mal3, konnen die Rippen keinen wirkungsvollen Schutz mehr
bieten und leiten die Krafte direkt nach innen weiter. Dariiber hinaus liegt bei kleinen Kindern eine
sehr hohe Dichte der inneren Organe vor, insbesondere die Lungen nehmen im Verhéltnis zum
Gesamtkorper ein grofRes Volumen ein und driicken stark nach aulen, wodurch die
Verletzungsgefahr durch &uBere Krafteinwirkungen sehr grofR ist. Entsprechend muss der

Thoraxbereich durch geeignete MaBRnahmen seitens des Kindersitzes geschitzt werden.

Der Abdominalbereich ist bei Erwachsenen und Kindern gleichermallen ungeschitzt vor
Krafteinwirkungen. Es gibt keine kndcherne Struktur, die einen geeigneten Schutz fiir die Organe
liefert. Wahrend die Leber bei Erwachsenen fast komplett hinter den Rippen liegt, ist das bei Kindern
nicht der Fall, weiterhin haben Erwachsene eine starkere Bauchmuskulatur. Bei Kindern kommt
hinzu, dass die Organe des Verdauungstrakts ebenfalls ein vergleichsweise grofRes Volumen
einnehmen und somit weniger Moglichkeiten zum ,, Ausweichen” bei mdglichen Intrusionen haben
(Abbildung 2).

Abbildung 2: Lage der inneren Organe; Baby (links), Erwachsener (rechts) [Sobotta, 1972]
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Bei erwachsenen Insassen kann der Abdominalbereich vor Krafteinleitungen seitens des
Fahrzeuggurts, durch das Becken geschiitzt werden. Dieses ist robust genug um grofle Krafte
aufzunehmen, gleichzeitig bietet es aufgrund seiner Form einen guten Anlagepunkt fiir den
Fahrzeuggurt. Die Beckenknochen eines Kindes sind dafiir nicht geeignet. Zwar sind sie ebenfalls
robust genug um Krafte aufzunehmen, allerdings bieten sie aufgrund der noch wenig ausgebildeten
Beckenschaufeln dem Fahrzeuggurt keinen guten Halt (Abbildung 3). Es besteht die Gefahr, dass der

Gurt nach oben in den Abdomen rutsch und dort erhebliche Verletzungen verursacht.

Abbildung 3: Verlauf des Gurts liber das Becken; Erwachsener (links), Kleinkind (rechts) [Synbone.ch]

Aus den genannten Griinden ist es notwendig Kinder entsprechend ihrem Alter in geeigneten
Kindersitzen zu befordern. Diese werden entsprechend der Zulassungsvorschrift von Kindersitzen

(ECE-R 44) in verschiedene Gruppen in Abhadngigkeit vom Gewicht des Kindes eingeteilt (Tabelle 1).

Gruppe Gewicht Bemerkung

. riickwdrtsgerichtet (Babyschale), eigenes Gurtsystem
0 bis 10 kg

bis etwa 12 Monate

rickwartsgerichtet (Babyschale), eigenes Gurtsystem
0+ bis 13 kg (diese Gruppe wurde nachtréglich eingefihrt)
bis etwa 18 Monate

i.d.R. vorwartsgerichtet, eigenes Gurtsystem oder
1 9-18kg Fangkérper
ab etwa 15 Monaten, bis 3,5-4 Jahre

fast immer in Verbindung mit Gruppe 3, kein eigenes
2 15-25kg Gurtsystem

ab etwa 4 Jahre

fast immer in Verbindung mit Gruppe 2, kein eigenes
3 22 -36 kg Gurtsystem

ab etwa 7 Jahre

Tabelle 1: Gruppeneinteilung von Kindersitzen gemaR ECE-R 44
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Dabei sind Kindersitze vorstellbar die flir mehrere oder alle Gruppen geeignet sind, in der Praxis

haben sich allerdings hauptséchlich drei Gruppen durchgesetzt: Gruppe 0+, Gruppe 1, Gruppe 2/3.
Gruppe 0+

Sitze der Gruppe 0+ werden auch als Babyschalen bezeichnet und miissen immer riickwartsgerichtet
im Fahrzeug installiert werden (Abbildung 4). Dadurch ist sichergestellt, dass es beim Frontalaufprall,
der haufigsten Aufprallart, zwischen Kopf und Oberkorper des Kindes keine Relativbewegung gibt,
die zu groRen Belastungen am Hals fiihren kdnnte. Sitze der Gruppe 0+ sind mit einem eigenen Drei-
Punkt-Gurtsystem oder 5-Punkt-Gurtsystem ausgestattet, welches derart gestaltet ist, dass Krafte
nur an der stabilen Knochenstruktur eingeleitet werden (Schlisselbein, Beckenknochen) und das

Kind somit bestmdglich vor inneren Verletzungen geschiitzt wird.

Abbildung 4: Gruppe 0+ Sitz [maxi-cosi.de]

Bedeutende Fehler, die bei Babyschalen zu beobachten sind:

- falsche Einbaurichtung

- Vertauschen von Becken- und Schultergurt des Fahrzeuggurts.

Die falsche Einbaurichtung fiihrt zum einen dazu, dass die Babyschale nicht fest mit dem
Fahrzeuggurt verbunden werden kann, da dazu die Gurtfihrung am Kindersitz nicht geeignet ist. Vor
allem aber kann die Schale ihre eigentliche Funktionsweise, namlich das gleichmaRige Abstiitzen von
Oberkorper und Kopf, nicht erfiillen. Im Fall einer Frontalkollision kann es durch die starke

Vorverlagerung des Kopfes zu erheblichen Verletzungen im Halsbereich des Kindes kommen.

Das Vertauschen von Becken- und Schultergurt fiihrt dazu, dass die Babyschale nahezu nicht mit

dem Fahrzeug verbunden ist. Bei einer Frontalkollision bewegt sich die Schale unkontrolliert durchs
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Fahrzeug und wird durch den Fahrzeuggurt kaum zurick gehalten. Dadurch kénnen ebenfalls

erhebliche Verletzungen entstehen.
Gruppe 1

Sitze der Gruppe 1 werden in den meisten Fallen vorwartsgerichtet im Fahrzeug eingebaut und
verfligen ebenfalls (ber ein eigenes Gurtsystem. Eine Ausnahme bilden dabei die sogenannten
Fangkorpersysteme; diese haben anstelle eines Gurtsystems einen Fangkorper, der das Kind
zuriickhalt (Abbildung 5). Wahrend hier keine besonderen SchutzmaBnahmen fiir den Halsbereich
vorgesehen sind, besteht ein wesentliches Konstruktionsprinzip dieses Sitzes ebenfalls in der
Vermeidung von Krafteinleitung in kritische Korperregionen. Durch den Finf-Punkt-Gurt werden
auch hier die Krafte nur in die Schulterknochen bzw. ins Becken eingeleitet, Abdomen und Thorax

sind weitestgehend geschiitzt bzw. durch eine groRflachige Krafteinleitung wenig belastet.

Abbildung 5: Gruppe 1 Sitz mit Funf-Punkt-Gurtsystem (links) und mit Fangkorpersystem (rechts) [britax-
roemer.de; kiddybest.de]

Bedeutende Fehler, die bei Gruppe 1 Sitzen zu beobachten sind:

- Kind ist zu klein fir diese Sitzgruppe
- Die Fuhrung des Fahrzeuggurts ist falsch

- Gurtlose im KSS oder im Fahrzeuggurt

Dass Kinder zu frih in einen Gruppe 1 Sitz wechseln, ist ein haufig festzustellender Fehler. Im
Ergebnis dessen werden die oben beschriebenen Schutzvorteile einer Babyschale, das gleichmaRige
Abstiitzen von Kopf- und Oberkorper, aufgehoben. Das fiihrt dazu, dass bei einer Kollision
Verletzungen im Halsbereich sehr wahrscheinlich sind. Diese konnen schon bei mittlerer

Unfallschwere erheblich sein.
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Die korrekte Flihrung des Fahrzeuggurts erweist sich immer wieder als grofle Herausforderung.
Werden dabei Fehler gemacht, ist von einer leichten Gurtlose bis zu einem véllig ungesicherten Sitz
jedes Szenario vorstellbar, was im Ergebnis dazu fiihren kann, dass sich der Kindersitz unkontrolliert

durchs Fahrzeug bewegt und somit Verletzungen beim Kind wahrscheinlich macht.

Eine Gurtlose im Gurtsystem des Kindersitzes oder im Fahrzeuggurt fihrt zu einer unerwiinschten
Vorverlagerung des Kindes, welche zu einem Kopfkontakt mit Fahrzeugteilen fihren kann. Damit

steigt das Risiko fuir Kopfverletzungen.
Gruppe 2/3

Sitze dieser Gruppe verfligen Uber kein eigenes Gurtsystem. Hier werden Kind und Kindersitz
gemeinsam mit dem Fahrzeuggurt gesichert. Sitze dieser Gruppe gibt es entweder als einfache
Sitzerhéhung oder als Sitzerhéhung mit Riickenlehne (Abbildung 6). Beide Systeme haben zunéachst
die Aufgabe den Fahrzeuggurt so zu fihren, dass er, wie in den zuvor beschriebenen Sitzen, an
geeigneten Korperstellen Krafte einleitet. Entsprechend sind diese Sitze mit Gurtfilhrungen im
Beckenbereich versehen, die ein Hochrutschen des Gurtes in den Abdominalbereich verhindern
sollen. Gleichzeitig sorgt die erhohte Sitzposition dafiir, dass der Schultergurt Gber die Schulter und
nicht tiber den Hals des Kindes verlauft. Ist der Sitz mit einer Riickenlehne versehen, so befindet sich
im Schulterbereich ein zusatzlicher Gurtfihrungspunkt, der den gewiinschten Verlauf Uber die
Schulter sicherstellt. AuRerdem sorgen seitliche Kopfpolster fiir einen Schutz im Fall eines

Seitenaufpralls.

Abbildung 6: Gruppe 2/3 Sitz ohne und mit Riickenlehne [babyblume.de; renault.de]

Bedeutende Fehler, die bei Gruppe 2/3 Sitzen zu beobachten sind:

- Kind ist zu klein fur diesen Kindersitz

- Falsche Fiihrung des Fahrzeuggurts
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Wie bei Gruppe 1 Kindersitzen kommt es auch in dieser Gruppe haufig vor, dass die Kinder fir diese
Sitze noch zu klein sind. Der Sitz kann ihnen dann keine optimale Stabilitat bieten, gleichzeitig lasst
sich die Gurtfihrung nicht auf ihre GréBe anpassen. Im Ergebnis ist damit zu rechnen, dass der Gurt

selbst beim Kind Verletzungen verursacht oder aber das Kind nicht zuriickhalten kann.

Die falsche Fiihrung des Fahrzeuggurts kann je nach Ausflihrung unterschiedliche Folgen haben.
Wird der Gurt beispielsweise nicht durch die entsprechenden Gurtfiihrungen im Beckenbereich
geleitet, kann dieser im Fall einer Frontalkollision in den Abdominalbereich einschneiden und dort
erhebliche Verletzungen verursachen. Ebenfalls hadufiger zu beobachten ist die Fihrung des
Schultergurts unterhalb des Arms des Kindes. Diese vermeintliche Komforterhéhung fihrt dazu, dass
der Oberkorper des Kindes nicht zuriickgehalten wird, womit es zu einer groflen Vorverlagerung
kommt, Kopfverletzungen sind wahrscheinlich. Gleichzeitig rutscht der Schultergurt nach unten und

es kann ebenfalls zu Verletzungen im Bauchbereich kommen.
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3 Bisherige Untersuchungen zum Fehlgebrauch von Kindersitzen

In den letzten 20 Jahren gab es zahlreiche mehr oder weniger umfangreiche Untersuchungen zum
Fehlgebrauch von Kindersitzen. Die erste grofRe Studie vom GDV, beauftragt durch die Bundesanstalt
far StraBenwesen (BASt), aus dem Jahr 1997 [Langwieder, 1997], bildete dabei sicherlich die
Grundlage fiir weitere Forschungen. In Feldstudien wurde immer wieder untersucht, wie das reale
Sicherungsverhalten aussieht und welche Entwicklungen im Verlauf mehrerer Jahre dabei zu
beobachten sind. Sie sind damit ein wichtiges Instrument, um zu Uberprifen, inwiefern sich
Neuerungen im Markt durchsetzen und ob sie ggf. die erwilinschten Resultate erzielen. Die

wesentlichen in Deutschland durchgefiihrten Feldstudien werden in Kapitel 3.1 vorgestellt.

Um zu verstehen, welche Folgen sich aus der Fehlbenutzung von Kindersitzen insbesondere im Falle
eines Unfalls ergeben kdnnen, ist es notwendig sogenannte Misuseversuche durchzufiihren. Dabei
werden in Schlitten- oder Fahrzeugversuchen bestimmte Fehlbedienungen nachgestellt, deren Folge
sich anhand des Versuchsergebnisses auswerten lasst. Auf dhnliche Weise lassen sich aus der
Auswertung von realen Verkehrsunfillen Zusammenhdnge zwischen der madglicherweise
fehlernhaften Sicherungssituation und den Verletzungsfolgen herstellen. Untersuchungen dazu

werden in Kapitel 3.2 gezeigt.

3.1 Feldstudien

Eine wichtige Basis fur Untersuchungen rund um den Fehlgebrauch von Kindersitzen stellen
Feldstudien dar. Sie ermdglichen einen Blick auf das reale Sicherungsverhalten von Kindern im Pkw
und beschreiben so die tatsadchliche Ist-Situation. Werden diese Feldstudien regelmalig wiederholt,
kann neben dem Erfassen des aktuellen Status’ auch eine Entwicklung im Vergleich der einzelnen
Studien analysiert werden. Das kann Veranderungen bei der Sicherungsqualitat betreffen, genauso

wie die Verbreitung bestimmter Sitze oder Sicherungstechniken.

Im Regelfall werden neben der reinen Beobachtung auch kurze Befragungen mit den beteiligten
Personen durchgefiihrt. Dadurch lassen sich verhaltensspezifische Faktoren ermitteln, die
moglicherweise mit ursachlich fiir den Fehlgebrauch sind. Auch ergibt sich durch mehrere Studien in
Folge die Moglichkeit zu untersuchen, inwiefern Aufklarungskampagnen oder andere MalRnahmen
zur Reduzierung von Misuse Erfolg haben und ggf. das Problembewusstsein der Anwender verdndert

haben.

Die erste umfassende Feldstudie in Deutschland zur Sicherungssituation von Kindern im Pkw wurde
1995 erhoben und 1997 veroffentlicht [Langwieder, 1997]. Die Feldstudie ist dabei ein Teil einer
insgesamt umfassenden Untersuchung zur Verbesserung des Schutzes von Kindern in Pkw. Fir die

Feldstudie wurde ein Codebook erarbeitet, in welchem nahezu alle Fehler und ihre
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Auspragungsformen (leicht, mittel, schwer) codiert sind (siehe Anhang 14.1). Diese Codebook fand
auch in weiteren Studien Verwendung, sodass eine gute Vergleichbarkeit der einzelnen Ergebnisse
gegeben ist. Im weiteren Verlauf wurden im Jahr 2003 [Langwieder, 2003], im Jahr 2006
[Fastenmeier, 2006] und im Jahr 2008 [Hummel, 2008] weitere Untersuchungen veréffentlicht. Alle
diese Studien haben gemeinsam, dass sie im GroRraum Miinchen von denselben Personen erhoben
wurden, womit im Vergleich der Ergebnisse auch ortsbezogene Effekte ausgeschlossen werden

konnen.

Als Kernpunkt dieser Studien kann sicherlich die Frage nach der Haufigkeit des festgestellten Misuse
gelten. Ein Vergleich der vier genannten Studien zeigt dabei das Ergebnis, dass es im Zeitraum von
Uber zehn Jahren keine signifikanten Veranderungen bei der Haufigkeit von Fehlbedienungen gab
(Abbildung 7). Eine korrekte Sicherung konnte bei rund einem Drittel der Kinder, die einen Kindersitz
benutzt haben, festgestellt werden, entsprechend waren zwei Drittel aller Kinder fehlerhaft im
Fahrzeug gesichert. Zwar spricht der Vergleich auf der einen Seite fiir gut reproduzierbare
Studienergebnisse, er zeigt aber auch, dass es im Untersuchungszeitraum keine positiven Effekte

aufgrund von MaRnahmen zur Reduzierung von Misuse gab.

Einbauqualitat
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Abbildung 7: Vergleich der Misusequote verschiedener Feldstudien
[Langwieder, 1997; Langwieder, 2003; Fastenmeier, 2006; Hummel, 2008]

Neben der Haufigkeit von Misuse wurde in allen Feldstudien auch dessen Schwere bewertet. Ein
Vergleich dieser Bewertung zeigt zumindest fir die Anfangsphase eine positive Tendenz (Abbildung
8). Der Anteil der schweren Fehlbenutzung ist im Vergleich der Erhebung 1997 und 2003 deutlich
gesunken, von da an blieb die Verteilung allerdings auch konstant. Als wahrscheinliche Ursache fiir

diesen Verlauf darf die Uberarbeitung der Zulassungsvorschrift ECE-R 44 gelten. Im Jahr 1996 wurde
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die Regelung 44.02 durch die Regelung 44.03 abgelost. In dieser neuen Regelung wurden zahlreiche
Vorschriften Uberarbeitet, mit dem Ziel die Fehlbenutzung zu reduzieren (siehe Kapitel 4.1).
Wahrend in der erstgenannten Studie, die 1995 erhoben wurde, ausschlieBlich Kindersitze
untersucht wurden, die nach ECE-R 44.02 zugelassen wurden, dirfte deren Anteil in der
Nachfolgestudie schon sehr gering gewesen sein. Ein wesentlicher Unterschied im Vergleich der
Studien hat sich dabei im Vergleich der Babyschalen ergeben. Wahrend in der ersten Studie ein
hoher Misuseanteil bei Gruppe 0-Sitzen festzustellen war, ging dieser bei den Folgestudien fiir 0+-
Sitze deutlich zurtick. Diese Sitze der Gruppe 0+ waren aber bereits nach der ECE-R 44.03 zugelassen,
was bedeutet, dass sie entsprechend der neuformulierten Zulassungsverordnung liber farbige
Gurtmarkierungspunkte verfliigen missen. Das kann als Ursache fir die Reduzierung von Fehlern bei
der Einbaurichtung und bei der Flihrung des Fahrzeuggurts angenommen werden [vgl. Johannsen,
2007].

o Verteilung Misuseschwere
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Prozent

W schwer

1997 2003 2006 2008

Abbildung 8: Vergleich der Verteilung der Misuseschwere

Weiterhin wurde in den Feldstudien detailliert untersucht, bei welcher Kindersitzgruppe welcher
Fehler mit welcher Haufigkeit auftritt und es wurden mogliche Zusammenhange zwischen der
Sicherungssituation und den Befoérderungsumstanden untersucht. Zusatzlich wurde in der Regel ein
Kurzinterview mit dem Fahrer des Fahrzeugs durchgefiihrt, in dem Fragen zur Sicherung des Kindes

und zur Einschatzung der Sicherung gestellt wurden.

Insgesamt zeigten die Feldstudien, dass die fehlerhafte Nutzung von Kindersitzen in den allermeisten
Fallen durch ein Fehlverhalten seitens der Nutzer verursacht wird. Das geschieht zu einem groRen
Teil unbewusst, in seltenen Fallen wird eine Beschriankung der Sicherheit zugunsten einer

vermeintlichen Komfortverbesserung bewusst in Kauf genommen. In wenigen Fallen ist die
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Fehlbenutzung auf rein technische Ursachen zurilickzufiihren. Beispiele dafiir sind ein zu kurzer

Fahrzeuggurt oder grundlegende Passungsprobleme zwischen Kindersitz und Fahrzeug.

3.2 Praktische Misuseversuche und Unfallanalysen

Als ein wesentlicher Teil bei der Analyse von Misuse sind neben seiner Haufigkeit und seinen
Ursachen auch dessen mogliche Folgen zu untersuchen. Dazu wurden in der Vergangenheit
zahlreiche Versuche durchgefiihrt, bei denen gezielt bestimmte Fehlbedienungen nachgestellt
wurden. Im Vergleich zu Versuchen mit richtiger Benutzung kdnnen so anhand von kinematischen
Beobachtungen und durch die Auswertung von Belastungswerten am Dummy spezifische

Risikobereiche bestimmt werden.

Eine sehr umfangreiche und gut dokumentierte Sammlung von Misuseversuchen entstand im
Rahmen des EU-Projekts CHILD (Child Injury Led Design). Unter dem Titel ,Misuse Effect Analysis”
[Lesire, 2006] wurden insgesamt 80 Tests mit 60 verschiedenen Misusekonfigurationen
durchgefihrt. Zu jedem Misuseversuch wurde ein Vergleichsversuch mit korrekter Sicherung
durchgefiihrt, eine direkte Zuordnung von Fehlbenutzung und ihrer Wirkung ist somit moglich. Im
Zusammenhang mit dem Folgeprojekt CASPER (Child Advanced Safety Project for European Roads)
wurden weitere Versuche durchgefiihrt, sodass moglichst viele der relevanten Fehlbedienungsarten

nachgestellt wurden.

Einzelne Forschungsprojekte befassten sich zielgerichtet mit einer bestimmten Art der
Fehlbenutzung. So wurde in einem von der BASt beauftragten Projekt der Fehlgebrauch der
Airbagabschaltung auf dem Beifahrerplatz untersucht [Miller, 2010]. Dabei ging es um mogliche
Gefahren durch den Airbag, die fir einen kindlichen Insassen auf dem Beifahrersitz bestehen.
Verglichen wurden verschiedene Kindersitzgruppen in Kombination mit verschiedenen

Airbagmodellen.

Eine detaillierte Analyse der Entwicklung der Unfallzahlen mit beteiligten Kindern als
Fahrzeuginsassen findet sich bei [Jansch, 2009]. Auf Basis der GIDAS-Datenbank wird die
Entwicklung der Verletzen- und Getoteten-Zahlen im Vergleich zu anderen Gruppen von
Fahrzeugnutzern dargestellt. Auf Basis von 1410 beteiligten Kindern lassen sich nicht nur Tendenzen
hinsichtlich des charakteristischen Unfallgeschehens aufzeigen, es werden ebenfalls typische
Verletzungsmuster in Abhangigkeit vom Kindersitz und vom Alter der Kinder sowie deren Ursache
dargestellt. Als Ergebnis zeigt sich dabei, dass die Zahl der getoteten Kinder als Insassen im Fahrzeug
in den letzten 20 Jahren kontinuierlich gesunken ist, und das sogar in einem starkeren MaR, als das
es bei Erwachsenen Insassen der Fall ist. Ebenso sank die Zahl der leicht und schwer verletzten

Kinder. Weiterhin kommt die Datenauswertung zu dem Ergebnis, dass jiingere Kinder in ihren
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jeweiligen Kindersitzen besser geschiitzt sind und ein geringeres Verletzungsrisiko haben als altere
Kinder. Als besonders gefahrdete Korperregionen wurden der Kopf, der Halsbereich und der Thorax
ausgemacht. Die Kopfverletzungen werden dabei ganz hauptsachlich durch den direkten Kontakt mit
seitlichen  Fahrzeugstrukturen oder der Riickenlehne des Beifahrersitzes verursacht,
Halsverletzungen liberwiegend durch die Kinematik des Korpers. Fiir Verletzungen im Thoraxbereich

wurde der Gurt als Hauptursache ausgemacht.

Eine umfassende Untersuchung zu Kindersitzen und deren Optimierungspotential wurde von der
BASt beauftragt [Weber, 2008]. Zusatzlich zu einer detaillierten Unfallanalyse und der Auswertung
von Misuseversuchen werden darin neben einer ausfiihrlichen Darstellung der Ist-Situation
Moglichkeiten aufgezeigt, wie Kindersitze hinsichtlich ihrer Schutzwirkung und ihrer Benutzbarkeit

optimiert werden kdnnen.
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4 Bisherige MaBnahmen zur Vermeidung von Misuse

Zur Vermeidung der Fehlbenutzung von Kindersitzen hat es in den letzten Jahren zahlreiche
Aktivitdten gegeben. Dabei wurde der gesetzliche Rahmen zur Zulassung von Kindersitzen verdndert.
Seitens einiger Verbraucherschutzorganisationen wurden Tests mit erheblich hoheren
Anforderungen als die der gesetzlichen Zulassungstests eingefiihrt, es wurden Kampagnen und
Schulungsmalinahmen zur richtigen Benutzung von Kindersitzen ins Leben gerufen und nicht zuletzt
haben viele Hersteller von Kindersitzen technische Neuerungen auf den Markt gebracht, die den

Misuse verhindern sollen.

In diesem Kapitel werden wesentliche MaBRnahmen und Konzepte vorgestellt und kurz erortert,

wobei diese Darstellung keinen Anspruch auf Vollstandigkeit erhebt.

4.1 Gesetzliche MaRnahmen

Mit der Einflihrung der Gberarbeiteten ECE-Regelung zur Zulassung von Kindersitzen im Jahr 1995
(ECE-R 44.03) wurden einzelne Problemfelder mit grolRem Misusepotential adressiert. So ist es
seitdem verpflichtend, dass der Verlauf des Fahrzeuggurts am Kindersitz einheitlich farblich markiert
wird. Fir rickwartsgerichtete Kindersitze sind entsprechende Stellen blau zu markieren, fir
vorwartsgerichtete KSS rot. Der hadufig festgestellten Problematik der falschen Gurtfiihrung bzw. der

falschen Einbaurichtung des Kindersitzes sollte damit begegnet werden.

Der zu friilhe Wechsel der Kinder von der Babyschale in einen vorwartsgerichteten Sitz wurde mit der
EinfUhrung einer neuen Kindersitzgruppe adressiert. Die Gruppe 0+ gilt seither flir ein Gewicht des
Kindes bis 13 kg und gilt ergdnzend zur Gruppe 0 (bis 10 kg). Damit soll erreicht werden, dass Kinder
langer in rickwartsgerichteten Sitzen befordert werden. Als Ergebnis dieser MalRnahme ergibt sich
ein groBer Uberschneidungsbereich mit der Gruppe 1 (9 bis 18 kg), da diese nicht entsprechend

angepasst wurde.

Das Problem eines schlecht positionierten Gurtschlosses im Gurtsystem des Kindersitzes wurde mit
der Einfihrung eines fiinften Gurts weitestgehend geldst. Durch den Schrittgurt befindet sich das
Gurtschloss an einem definierten Ort und kann nicht in den Abdominalbereich des Kindes
hochrutschen. Die vorher Ublichen 4-Punkt-Gurte sind seitdem nicht mehr zulassungsfahig, gleiches

gilt fir die sogenannte Gurtmanschetten (siehe Abbildung 9).
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Abbildung 9: Dummy mit Gurtmanschette [Johannsen, 2006]

In einer weiteren Uberarbeitung der ECE-R 44.03 wurde das ISOFIX-System, als standardisierte, feste
mechanische Verbindung zwischen Kindersitz und Fahrzeug, ergdnzt. Im Zusammenhang mit
Bemiihungen die Fehlbenutzungsrate von Kindersitzen im Fahrzeug zu reduzieren, nimmt dieses
System sowohl hinsichtlich seines Potentials, als auch hinsichtlich seines Beispiels fir die
Komplexitdt des gesamten Themenbereichs eine herausragende Rolle ein. Das ISOFIX-System wurde
entwickelt, um Fehler im Bereich der Schnittstelle zwischen Kindersitz und Fahrzeug zu vermeiden.
Dabei wird der Kindersitz nicht durch den Fahrzeuggurt sondern mittels einer festen, mechanischen
Verankerung mit dem Fahrzeug verbunden. Am Kindersitz selbst sind zwei Haken befestigt, die in

entsprechende Verankerungen am Fahrzeug einrasten (Abbildung 10).

Einfahrhilfe

Rastbugel

Abbildung 10: Prinzipskizze des ISOFIX-Systems [fotelik.info]
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Mit Hilfe dieses Systems kdnnen alle maRgeblichen Fehler, die bei der Installation eines Kindersitzes

im Fahrzeug auftreten kénnen, vermieden werden.

Aufgrund der Konstruktionsweise des ISOFIX-Systems ergibt sich prinzipbedingt, dass der Kindersitz
im Fall einer Verzogerung um die Achse durch die beiden Befestigungspunkte rotieren kann, was

eine unerwiinschte Vorverlagerung des Insassen zur Folge hat (Abbildung 11).

Abbildung 11: Funktionsprinzip einer Antirotationseinrichtung Links: Die Rotation wird durch einen Stiitzfu3
verhindert. Rechts: Die Rotation um die Befestigungspunkte fiihrt zu einer unerwiinschten Vorverlagerung
[fairbimbofix.it]

Um dieser Problematik zu begegnen, war es notwendig eine Antirotationseinrichtung zu entwickeln.
Dabei haben sich zwei Losungen durchgesetzt: Der Top Tether und der StitzfuR. Beim Top Tether
wird der Kindersitz mittels eines Gurts, der an der Oberseite des Sitzes befestigt ist, nach hinten
abgespannt (Abbildung 12). Beim Stiutzful® stiitzt sich der Kindersitz direkt am Fahrzeugboden ab
(Abbildung 13). Beide Systeme verhindern die Rotation wirkungsvoll, kdnnen aber gleichzeitig

Ausgangspunkt weiterer Fehlbenutzungen sein.

Abbildung 12: Gruppe 1 Sitz mit Top Tether Links: Gurt ist an vorgesehenem Punkt eingehdngt. Ein Indikator
zeigt an, dass der Gurt ausreichend gespannt ist. Rechts: Top Tether wird von der Riickseite des Kindersitzes

Uber die Rickenlehne gefiihrt
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Abbildung 13: Stutzful an der Vorderseite einer Basis, auf der eine Babyschale montiert ist. Indikatoren zeigen
durch griine Farbgebung an, dass die Babyschale richtig eingerastet ist und dass der Stutzfull ausreichend

Bodenkontakt hat.

Um einen mit einem Top Tether ausgestatteten ISOFIX-Sitz verwenden zu kdnnen, ist es erforderlich,
dass ein entsprechender Verankerungspunkt dafiir im Fahrzeug vorhanden ist. Ein solcher wurde
bisher nicht serienmafig an allen mit ISOFIX-Haken ausgestatteten Platzen verbaut. Entsprechend
kann es dazu kommen, dass ein solcher Sitz ohne den oberen Spanngurt verwendet wird, da das

Fahrzeug nicht Gber die entsprechende Aufnahme verfiigt.

ISOFIX-Sitze mit einem StltzfuBR koénnen prinzipiell in allen Fahrzeugen verwendet werden,
Einschrankungen gibt es hierbei allerdings, wenn sich im Boden des Fahrzeugs ein Staufach befindet.
In diesem Fall kann es sein, dass der Deckel des Staufachs die auftretenden Krafte moglicherweise
nicht aufnehmen kann, entsprechend untersagen die meisten Fahrzeughersteller die Verwendung
eines StiitzfuRes in dieser Konstellation [Cehic, 2012]. Vereinzelt werden Losungen angeboten; so
bieten einzelne Hersteller Giber den Zubehorhandel Fillmaterial an, mit dem das Staufach ausgefullt
werden kann, wodurch der Deckel abgestitzt wird. Weiterhin kann es Probleme mit der Léange des
StutzfuBes geben, ebenso kann es vorkommen, dass er mit anderen Fahrzeugteilen, wie
beispielsweise der Mittelkonsole, in Kontakt kommt, weshalb ein Einbau nicht moglich ist. Generell

sind diese Kindersitze semiuniversal zugelassen, das heiRt es liegt in der Verantwortung der
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Kindersitzhersteller sicherzustellen, dass der Kindersitz in den auf der zugehorigen Liste genannten

Fahrzeugmodellen installierbar ist.

Jenseits dieser beiden EinflussgroRen (Top Tether und StitzfuR) gilt fir ISOFIX-Sitze generell, oder
zumindest fiur die allermeisten Modelle, dass sie keine Universalzulassung haben. Das heilst, jeder
Sitz ist flr bestimmte Fahrzeugmodelle zugelassen, die auf einer zugehorigen Liste vermerkt sind.
Der Kaufer muss sich anhand dieser Fahrzeugliste informieren, ob er den gewahlten Sitz in seinem

Fahrzeug Gberhaupt verwenden darf.

4.2 MalBnahmen seitens Verbraucherschutzorganisationen

Zahlreiche Verbraucherschutzorganisationen bieten Informationsbroschiiren Uber die richtige
Nutzung von Kindersitzen an. Dazu zahlen der ADAC, der Autoclub Europa (ACE), der Deutsche
Verkehrsrat (DVR), die deutsche Verkehrswacht (DVW), der Gesamtverband der
Versicherungswirtschaft (GDV), einzelne Landesverkehrswachten und weitere Organisationen. Diese
Broschiiren beinhalten grundlegende Informationen zum richtigen Umgang mit Kindersitzen, weisen
auf haufige Fehler und deren Folgen hin und geben Tipps zum Erwerb von Kindersitzen. Je nach
Ausfiihrlichkeit und Detailtiefe dieser Informationen sind sie flr Eltern eine nitzliche Ergdnzung zur

Bedienungsanleitung des Kindersitzes.

Einige Organisationen haben es sich zur Aufgabe gemacht das Schutzpotential von Kindersitzen zu

testen. Dabei werden Anforderungen gestellt, die Gber die gesetzlichen Vorgaben hinausgehen.

Sehr aktiv auf diesem Gebiet sind in enger Zusammenarbeit der ADAC und die Stiftung Warentest.
Im halbjahrlichen Rhythmus werden Kindersitze getestet, die neu auf dem Markt erschienen sind.
Abweichend vom gesetzlichen Zulassungstest wird eine reale Fahrzeugverzégerung simuliert, der
Kindersitz selbst wird dabei in einer Fahrzeugumgebung getestet und nicht auf einer normierten
Sitzbank, neben dem Frontalaufprall wird auch der Seitenaufprall geprift. Als Prifkorper werden
anstelle der P-Dummys die weiter entwickelten Q-Dummys verwendet. Der Sitz wird anhand der
gemessenen Belastungswerte am Dummy bewertet. Somit ergibt sich fiir den Verbraucher der
Vorteil, dass er zum einen je nach Testpradikat (sehr gut, gut, befriedigend, mangelhaft, ...) erfahrt,
wie gut ein bestimmtes Modell ist, gleichzeitig ergibt sich mit dieser Abstufung eine Vergleichbarkeit
der Kindersitze untereinander. Neben der rein technischen Uberpriifung werden bei diesem
Testverfahren auch die Handhabbarkeit und die Anfalligkeit flir Fehler getestet, was ebenfalls ein
grundsatzlicher Unterschied im Vergleich zum Zulassungsverfahren ist. Das Ergebnis flieSt ebenfalls

in die Gesamtbewertung mit ein.
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Neben den Kindersitztests durch den ADAC gibt es noch andere Einrichtungen, die in
unregelmalligen Abstinden Testserien durchfiihren. Beispielsweise genannt seien hier

Automobilzeitschriften wie Auto, Motor und Sport oder Autobild.

Ebenfalls sehr prasent in der 6ffentlichen Wahrnehmung sind die Fahrzeugtests, die gemald den
Vorgaben von EuroNCAP durchgefiihrt werden. Die Ergebnisse werden regelmaRig in den Medien
publiziert und von den entsprechenden Fahrzeugherstellern werbewirksam eingesetzt. Im Rahmen
dieser Fahrzeugtests wird auch der Schutz von Kindern Uberprift, womit also auch die
Schutzwirkung von Kindersitzen getestet wird. Dazu muss einschrankend erwahnt werden, dass die
Ergebnisse bezogen auf den Kindersitz nur bedingt aussagefiahig sind, denn einerseits darf der
Fahrzeughersteller selbst bestimmen, welcher Kindersitz in dem Versuch zu verwenden ist,
andererseits gilt das Ergebnis auch nur flir die Kombination dieses Kindersitzes in diesem Fahrzeug.
Getestet werden dabei ein Frontal- und ein Seitenaufprall, wobei bisher Dummys der P-Serie
verwendet wurden. Ab Februar 2013 werden bei den Versuchen ein Q1.5- und ein Q 3-Dummy

eingesetzt.

4.3 Schulungsaktivitaten

Aus der Erkenntnis heraus, dass ein Hauptproblem im Umgang mit Kindersitzen in deren richtiger
Benutzung besteht, welches zu einem wesentlichen Teil auf mangelndes Wissen zuriickzufihren ist,
hat der Verein flr Fahrzeugsicherheit Berlin e.V. in Kooperation mit Fahrzeugherstellern,
Kindersitzherstellern, Verwaltung und anderen ein Schulungskonzept entwickelt. Dieses soll
Menschen dazu befidhigen jegliche Art von Kindersitzen richtig zu benutzen. Dabei werden nicht die
Eltern selbst geschult, sondern sog. Multiplikatoren, also Menschen, die ihrerseits beruflich mit
Eltern kleiner Kinder zu tun haben. Dazu zdhlen beispielsweise Verkaufer von Kindersitzen,
Verkehrssicherheitsberater der Polizei, Kinderkrankenschwestern, Hebammen usw. Das Ziel dabei ist
es, mithilfe der Multiplikatoren lber den Schneeballeffekt moglichst viele Menschen zu erreichen
und somit das Wissen moglichst breit zu streuen. Ein wesentlicher Bestandteil der Schulungen ist
dabei ein hoher Praxisanteil, bei dem die Teilnehmer ausfihrlich den Einbau verschiedenster

Kindersitze im Fahrzeug ausprobieren konnen [Miiller, 2009].

Unter dem Titel ,Sicher im Auto” veranstaltet der ADAC in Zusammenarbeit mit der Volkswagen AG
deutschlandweit Veranstaltungen zur Kindersicherheit im Auto. Diese werden kostenlos auf Anfrage
angeboten und richten sich direkt an die Nutzer von Kindersitzen [sicher-im-auto.de]. Ebenfalls
kostenlos wird das Schulungsprogramm ,Kind und Verkehr” vom DVR angeboten. Ausgebildete
Moderatoren bieten Eltern von Kindern Schulungen zur Kindersicherheit im StraRenverkehr an
[DVR.de].
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4.4 Technische MaRhahmen

Mit dem Ziel die Fehlbenutzungsquote zu reduzieren, gibt es auch seitens der Kindersitzhersteller
zahlreiche Losungsansatze fiir bestimmte Probleme. Dabei wird zum Teil mit mechanischen
Indikatoren gearbeitet, die anzeigen, ob eine entsprechende Einrastvorrichtung ordnungsgemafd
funktioniert hat oder ob ein Gurt geniigend gespannt wurde. In beiden Fillen wird dem Nutzer
durch einen einfachen Mechanismus angezeigt, ob die entsprechende Sicherungsvorrichtung korrekt
genutzt wurde. Als Beispiele seien hier der ,Visual Harness Tension Indicator” der Firma Britax

Rémer (Abbildung 14) und der Maxi Cosy Cabrio mit seiner Basis ,Easybase” (Abbildung 15) gezeigt.

Abbildung 14: Anzeige zur Gurtkraft Links: Gurtspannkraft ist ungeniligend, ein rotes Smiley ist zu sehen. Mitte,

rechts: Gurtspannkraft ist ausreichend, dem Nutzer wird ein griines Smiley angezeigt. [Bendjellal, 2006]

Abbildung 15: Anzeige zur richtigen Sicherung einer Babyschale Links: Die Babyschale ist richtig auf der
Sitzbasis eingerastet, der Indikator zeigt einen griinen Punkt. Rechts: Die Sitzschale ist nicht richtig eingerastet,

der Indikator ist rot.
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Ahnliche Systeme gibt es zur Anzeige der richtigen Nutzung der ISOFIX-Verankerung, der richtigen

Einstellung eines StutzfuRes, zur Anzeige der hinreichenden Spannkraft beim Top Tether usw.

In vergleichbarer Weise funktionieren akustische Warnsignale. Diese geben einen Ton ab, wenn
bestimmte Einstellungen nicht wie vorgesehen vorgenommen wurden. Solche Systeme kdnnen
ebenfalls zur Uberwachung der Gurtkraft und vor allem zur Uberwachung des Gurtschlosses
eingesetzt werden, aber auch andere mechanische Verbindungen und Einstellungen lassen sich
Gberprifen (ISOFIX, StltzfuB,...). Akustische Warnungen haben den Vorteil, dass sie den Nutzer auch
wahrend der Fahrt zum Beispiel vor einem gedffneten Gurtschloss warnen kénnen. Damit wird nicht
nur die Einbausituation lUberwacht, sondern auch die Funktionsweise bestimmter Komponenten

wahrend der Fahrt.

Ein Prototyp fiir einen Kindersitz der Gruppe 1, der alle wesentlichen auftretenden Misusearten
detektiert und anzeigt, wurde in einem studentischen Forschungsprojekt an der TU Berlin
entwickelt. Dabei wurde von Beginn an die Idee verfolgt, dass jeder denkbare Fehler erkannt und
dem Nutzer gleichzeitig ein Losungsvorschlag angezeigt werden soll. Als Schnittstelle zum Anwender
wurde ein Monitor mit einem zweizeiligen Textfeld verwendet. Die Benutzung erfolgt dabei in zwei
Schritten: Zunachst wird der Sitz mittels des Fahrzeuggurts im Pkw befestigt. Dabei werden der
richtige Gurtpfad, die hinreichende Gurtspannung sowie die richtige Positionierung des Sitzes im
Fahrzeug Uiberwacht. Wird ein Fehler erkannt, erhalt der Nutzer Uiber das Display einen
Losungsvorschlag. Bei der Sicherung des Kindes im KSS werden sowohl die Gurtkraft, die richtige
Hoheneinstellung des Schultergurts und das Gurtschloss tGberwacht. Wird das Gurtschloss wahrend
der Fahrt geoffnet, ertont eine Warnung. In zahlreichen Versuchen mit erfahrenen und
unerfahrenen Kindersitznutzern konnte nachgewiesen werden, dass der Sitz verlasslich alle

Fehlbedienungsarten unterbindet [Muller, 2009].

Auch seitens der Fahrzeughersteller wurden Systeme entwickelt, die Misuse erkennen und
verhindern sollen. Ein Beispiel dafir ist ,Child Seat Presence and Orientation Detection“ (CPOD).
Dabei handelt es sich um ein System, welches die Art und die Einbaurichtung eines Kindersitzes auf
dem Beifahrersitz erkennt [Abbildung 16]. Befindet sich dort ein rlickwartsgerichteter Kindersitz,
wird automatisch der Beifahrerairbag deaktiviert [Bramig, 2006]. Voraussetzung fiir die Funktion
dieses Systems ist allerdings, dass der Kindersitz mit einem Transponder und das Fahrzeug mit
einem zugehorigen Empfanger ausgestattet sind. Daraus ergeben sich aber auch neue potentielle

Ursachen fir die Fehlbenutzung.
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ISOcare CHILD SEAT PASSENGER SEAT

TELL-TALE

ISOcare ELECTRONICS

ISOcare SENSOR CONSISTING OF:
= = = TWO RECEIVING ANTENNAS

'''' ONE TRANSMITTING ANTENNA

Abbildung 16: Funktionsweise CPOD [Brdamig, 2006]

Uber die hier beschriebenen MaRnahmen hinaus gib es zahlreiche und teilweise sehr eigenwillige
Angebote auf dem Markt, die fiir bestimmte Probleme, deren Relevanz nicht zwingend im
Vordergrund steht, Losungen anbieten. Das kdnnen Kindersitze sein, die sich in den Schulrucksack
integrieren lassen, Kindersitze, die aufblasbar sind und sich bei Bedarf platzsparend zusammenfalten
lassen, es gibt Systeme, die den Kopf oder den ganzen Oberkdrper des schlafenden Kindes
stabilisieren, Einlagen flir den Kindersitz, um ihn an die KorpergréRe kleiner Kinder anzupassen,
Polster fiir den Fahrzeuggurt oder fiir den direkten Kontakt mit dem Fahrzeug, Westen und
Sicherungen, die ein selbstdandiges Abschnallen des Kindes verhindern sollen und viele weitere

dhnliche Ideen. Einige dieser Beispiele sind in Anhang 14.3 dargestellt.

Fiir die meisten dieser Systeme gilt, dass ihre Schutzwirkung nicht nachgewiesen ist, im besten Fall
kénnen sie von ihrer Unbedenklichkeit Uberzeugen. Bei einigen Losungen ist jedoch ein

Sicherheitsrisiko offensichtlich, wenige sind sogar in weiten Teilen Europas verboten.
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5 Analyse der Feldstudie des Forschungsprojekts CASPER

Im Rahmen des europaischen Forschungsprojekts CASPER wurde eine umfangreiche Feldstudie an
verschiedenen Orten in Europa durchgefiihrt. Diese Erhebung hatte das Ziel, einen aktualisierten
Stand zur Nutzung von Kindersitzen zu erhalten und daran abzulesen, welche Verdanderungen es im
Vergleich zu vorherigen Studien gegeben hat. Gleichzeitig erlaubt diese Studie einen Vergleich des
Sicherungsverhaltens in verschiedenen Regionen Europas, wodurch sich moglicherweise auch

kulturelle Unterschiede im Sicherungsverhalten herausfinden lassen.

Vor der eigentlichen Auswertung der Studie sollen noch ein paar grundsatzliche Bemerkungen zu

Feldstudien gemacht werden, die zur richtigen Einordnung der erhobenen Ergebnisse wichtig sind.

Befragungen oder Beobachtungen zum Sicherungsverhalten im realen Umfeld finden in der Regel in
Situationen statt, bei denen mit einem hohen Aufkommen von Kindern im Fahrzeug zu rechnen ist.
Das ist zum Beispiel morgens vor einer Grundschule oder vor einem Kindergarten der Fall, oder auch
im Zusammenhang mit speziellen Babykursen (PEKIP, Babyschwimmen, ...). Alle beschriebenen
Situationen haben gemeinsam, dass sie in der Regel von grofRer Hektik begleitet werden. Der Weg
zur Schule oder zum Kindergarten ist haufig so berechnet, dass das Abgeben des Kindes in minimaler
Zeit geschehen muss, um alle Folgetermine rechtzeitig zu erledigen. Entsprechend wenig Akzeptanz
finden in solcher Situation Feldbeobachter, die sich die Sicherung des Kindes genauer ansehen und
gef. zusatzlich noch ein paar Fragen an die Eltern stellen wollen. Erschwerend kommt hinzu, dass
sich die Kinder im Regelfall bereits unmittelbar nach dem Anhalten des Fahrzeugs selbst
abgeschnallt haben, noch bevor ein Beobachter eine Chance hat die Sicherung zu bewerten. Daher
ist es wichtig, dass sich der Befrager ein moglichst umfassendes Bild von der Sicherung des Kindes
macht, wenn das Fahrzeug noch rollt. Der hohe Zeitdruck flhrt dazu, dass die gewlinschte Qualitat

der Feldbefragung nicht in jedem Fall aufrechterhalten werden kann.

Weiterhin ist anzumerken, dass die Bewertung der Fehlerschwere gewissen subjektiven
Einflussfaktoren unterliegt. Wahrend sich das Feststellen eines Fehlers anhand eines verwendeten
Fehlerkatalogs recht gut vereinheitlichen lasst, ist die Definition der Fehlerschwere nicht in jedem
Fall anhand klarer KenngroRen festzumachen. So kann es leicht vorkommen, dass verschiedene
Beobachter gleiche Fehler unterschiedlich bewerten. Die Bewertung der Misuseschwere unterliegt

daher einer gewissen Streuung (siehe dazu Kapitel 6).
Im Folgenden werden die Ergebnisse der CASPER-Feldstudie vorgestellt.

Die Befragungen fanden in Berlin, Neapel und Lyon statt. Der Fragebogen erfasste dabei sowohl
umfassende Daten zur Sicherung des Kindes als auch die Ergebnisse einer Kurzbefragung des

Fahrers, die von einer eingewiesenen Person in standardisierter Form erhoben wurden.
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Als Grundlage fiir die Erhebung der Sicherungsfehler diente einmal mehr das Codebook, welches
bereits flr die erste grole Studie im Jahr 1995 [Langwieder, 1997] entwickelt und seitdem fir

zahlreichen Feldstudien genutzt und ergdnzt wurde (siehe Anhang 14.1).

Als Datengrundlage standen aus Berlin und Lyon jeweils 104, aus Neapel 108, insgesamt also 316
Datensatze zur Verfligung. Die Feldstudie wurde in Lyon von IFSTTAR und in Neapel von FIAT
durchgefiihrt. Beide waren Projektpartner bei CASPER. Ergebnisse dieser Studie wurden unter
anderem bei [ICRASH, 2012] veroffentlicht.

5.1 Grundlegende Angaben zu den Kindern

Ein Blick auf die Altersverteilung der beobachteten Kinder zeigt, dass die Gruppe der 10- bis 12-
Jahrigen in der Studie nur gering vertreten ist, genauso wie die Gruppe der Kinder im Alter von null
bis einem Jahr, was im Regelfall der Nutzergruppe von Babyschalen entspricht (Abbildung 17). Die
unterschiedliche Auswahl der Befragungsorte hat vermutlich die Altersverteilung in der Erhebung
beeinflusst. Wahrend in Lyon die Erhebung hauptsadchlich am Rande eines Stadtparks durchgefihrt
wurde, wurde in Berlin eine Vielzahl unterschiedlicher Orte gewahlt. In Neapel wurden wiederum
alle Daten am Rande eines groBen Weihnachtsfestes erhoben. Hinzu kommt, dass die Pflicht zur
Sicherung von Kindern in einem KSS in Frankreich nur bis zu einem Alter von 10 Jahren gegeben ist.
Dennoch ist die Altersverteilung insgesamt fiir die drei Befragungsorte recht dhnlich, so dass eine

vergleichende Auswertung sinnvoll erscheint.

Alter des Kindes
W Berlin (n=104) Lyon (n=104)  m Neapel (n=108) W Gesamt (n=316)

bis zu 1 Jahr 1 bis 5 Jahre 6 bis 9 Jahre 10 bis 12 Jahre

Abbildung 17: Altersverteilung
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Die Verteilung der KérpergroRe zeigt erneut, dass insbesondere die Kleinkinder (bis 80cm) in den
einzelnen Befragungsorten nicht gleichmaRig berlicksichtigt wurden. Wahrend in Berlin Gber 25%

der Kinder dieser Gruppe angehérte, waren das in Lyon gerade einmal finf Prozent (Abbildung 18).

GroRe des Kindes
M Berlin (n=104) Lyon (n=104)  Neapel (n=108) B Gesamt (n=316)

Prozent

bis 80cm 81 bis 100cm 101 bis 120cm  mehr als 120cm

keine Angabe

Abbildung 18: GroRRenverteilung

Ein dhnliches Bild ergibt sich fur die Gewichtsverteilung (Abbildung 19).

Gewicht des Kindes

W Berlin (n=104) Lyon (n=104) ® Neapel (n=108) ® Gesamt (n=316)
70

60

50

Prozent

bis 13kg 14 bis 18kg 19 bis 36kg keine Angabe

Abbildung 19: Gewichtsverteilung
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Der Vergleich zwischen Alter und Gewicht der Kinder zeigt keine signifikanten Unterschiede
zwischen den Daten aus Berlin und Lyon. Fir die Datengruppe aus Neapel zeigt sich allerdings, dass
die Kinder ab einem Alter von neun Jahren tendenziell schwerer sind als die Kinder der beiden
Vergleichsgruppen (Abbildung 20). Insgesamt gilt aber fir alle Gruppen, dass die Streuung des

Kérpergewichts mit steigendem Alter zunimmt.

Die bei [Weber, 2008] ermittelten Ergebnisse, nachdem die Kinder im Vergleich zu in Versuchen
verwendeten Dummys tendenziell zu schwer sind, lasst sich anhand der hier vorliegenden Daten
nicht bestatigen. In Abbildung 20 ist gut zu erkennen, dass die Q-Dummys hinsichtlich des Gewichts

sehr gut den Durchschnitt reprasentieren.

Vergleich Gewicht und Alter des Kindes
@ Berlin (n=104) O Lyon (n=104) Neapel (n=108)
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Abbildung 20: Vergleich Gewicht und Alter

Ein ahnliches Bild ergibt sich beim Vergleich von KérpergréBe und Alter der Kinder (Abbildung 21).
Der Verteilung ist fur alle drei Befragungsorte sehr dhnlich und auch hier gilt wieder, dass die Q-
Dummys den Durchschnitt sehr gut reprasentieren. Lediglich der Q10 Dummy, der einem 10,5 Jahre
alten Kind entspricht, befindet sich hinsichtlich seiner GréBe am oberen Limit der untersuchten

Kinder.
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Vergleich GroRe und Alter des Kindes
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Abbildung 21: Vergleich GroRe und Alter

5.2 Angaben zur Sitzposition und zum verwendeten Kindersitz

Die Verteilung der Sitzposition der Kinder im Fahrzeug bestétigt die Ergebnisse fritherer Studien. Die
meisten Kinder werden auf der Rickbank im Fahrzeug befdrdert, wobei der rechte Platz leicht

bevorzugt wird (Abbildung 22). Der Beifahrerplatz und die mittlere Position auf der Rickbank
werden selten genutzt.
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Sitzposition im Fahrzeug

W Berlin (n=104) Lyon (n=104) Neapel (n=108) W Gesamt (n=316)
60

50

40

m III_ll]-__

Beifahrersitz 2. Reihe links  2.Reihe Mitte 2. Reihe rechts 3. Reihe keine Angabe

Prozent

Abbildung 22: Verteilung der Sitzposition

Beim Vergleich der verwendeten Riickhaltesysteme fallen grundsatzliche Unterschiede zwischen den
einzelnen Befragungsorten auf (Abbildung 23, Abbildung 24). Am auffalligsten dabei ist sicherlich die
hohe Quote der nicht gesicherten Kinder in Neapel: Sechzig Prozent der Kinder sind gar nicht oder
nur mit dem Fahrzeuggurt gesichert oder befinden sich auf dem SchoR eines Erwachsenen.
Demgegenlber stehen 16% in Lyon und 3% in Berlin. Dazu muss allerdings festgestellt werden, dass
es bei der Fallauswahl an den drei Befragungsorten unterschiedliche Kriterien gab. Wahrend in
Berlin nur Falle erhoben wurden, bei denen das Kind in einem Kindersitz sal§, wurden in Neapel alle
Kinder berticksichtigt, die sich in den untersuchten Fahrzeugen befanden. In Lyon wiederum wurde
ein Zwischenweg gewahlt. Dort wurden alle Kinder in einem Fahrzeug berlcksichtigt, wenn
wenigstens eins der Kinder in einem KSS gesichert war. Diese unterschiedlichen Auswahlkriterien
schranken an manchen Stellen die Vergleichbarkeit der Ergebnisse der einzelnen Regionen ein,
dennoch sind vergleichende Auswertungen der einzelnen Befragungsorte durchaus moglich und
sinnvoll. Weiterhin bleibt festzuhalten, dass sich hier trotz der unterschiedlichen Erhebungskriterien
deutliche regionale Unterschiede zeigen. Denn eine Nichtnutzungsquote von 60%, wie sie in der
Neapel der Fall war, ware in Berlin auch bei Beriicksichtigung aller Kinder nicht zu verzeichnen
gewesen. Laut Untersuchungen der BASt liegt die Nutzungsquote von Kindersitzen in Deutschland

bei 84%, weitere 14% der Kinder sind nur durch den Fahrzeuggurt gesichert [BASt, 2009].

Die hohe Nutzungsquote von Babyschalen (0+-Sitz) in Berlin im Vergleich zu den anderen

Befragungsorten ist hauptsachlich durch die unterschiedliche Altersverteilung zu erklaren.
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Festzustellen ist auBerdem, dass ISOFIX-Sitze nach wie vor kaum verbreitet sind. An allen drei

Befragungsorten waren deutlich unter fiinf Prozent der Kinder in einem ISOFIX-Sitz gesichert.

Kindersitzgruppe

M Berlin (n=104) Lyon (n=104)  Neapel (n=108) B Gesamt (n=316)
60

50

Klasse 0+ Klasse 1 Klasse 2/3  Sicherheitsgurt ungesichert andere

Abbildung 23: Genutzte Kindersitzgruppe

Verwendete Riickhaltesvsteme
W Berlin (n=104) Lyon (n=104)  ® Neapel (n=108) ® Gesamt (n=316)

andere l
Babyschale

integrierter Kindersitz

KSS mit ISOFIX

KSS mit eigenem Gurtsystem -
Sitzerhdhung mit Riickenlehne und ISOFIX
Sitzerhéhung mit Riickenlehne
g — ; ; | |

Sitzerh6hung

nur Fahrzeuggurt
auf dem SchoR eines Insassen

nicht gesichert

10 15 20 25 30 35
Prozent

o
(2}

Abbildung 24: Verwendetes Riickhaltesystem
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Ein Vergleich des gewahlten Kindersitzes in Abhdngigkeit vom Alter der Kinder zeigt grundsatzlich
eine altersgerechte Nutzung (Abbildung 25). Babyschalen (Gruppe 0+) werden ganz hauptsachlich
fur Kinder bis zu einem Jahr genutzt, einige sind auch noch in der Altersgruppe 1 bis 5 Jahre in
Gebrauch. Kindersitze der Gruppe 1, geeignet fiir Kinder von 9 bis 18 kg, werden hauptsachlich von
den 1 bis 5 jahrigen genutzt, sind teilweise aber auch schon fir die Sicherung von jiingeren Kindern
in Gebrauch. Dafiir sind diese Sitze in den allermeisten Fallen jedoch nicht geeignet, womit von einer
Fehlbenutzung auszugehen wire. Kindersitze der Gruppe 2/3 (15 bis 36 kg) sind in etwa fir Kinder
ab 4 bis 5 Jahren geeignet. Entsprechend der abgebildeten Verteilung werden sie also insgesamt
altersgerecht genutzt, wobei sich fiir die Gruppe der 1 bis 5 jahrigen nicht sagen lasst, wie schwer
das Kind im Einzelfall war, welches in einem solchem Sitz gesichert wurde. Nicht gesicherte oder nur
durch den Fahrzeuggurt gesicherte Kinder kommen in allen Altersgruppen vor, wobei die Tendenz
dafir spricht, dass diese Misusearten mit steigendem Alter der Kinder zunimmt. Da allerdings in der
Datenbasis nicht alle der hier dargestellten Altersgruppen gleich haufig vertreten sind, lasst sich eine

direkte Altersabhangigkeit der Sicherungsqualitat nicht belegen.

Vergleich Kindersitze und Alter des Kindes
B Gruppe 0+ (n=27) Gruppe 1 (n=74) H Gruppe 2/3 (n=130)
® Nur Fahrzeuggurt (n=33) M nicht gesichert (n=52)
90
80 -
70 -
60 -
T 50 -
N
2
a 40 -
30 -
20 -
10 -
0 ]
bis 1 Jahr 1 bis 5 Jahre 6 bis 9 Jahre 10 bis 12 Jahre

Abbildung 25: Vergleich verwendeter Kindersitz und Alter des Kindes

Eine Ubersicht iber die Zulassungsnorm, nach der die Kindersitze zugelassen wurden, zeigt, dass fast

ausschlieBlich Kindersitze in Gebrauch sind, die nach ECE-R 44.03 oder .04 zugelassen wurden. Sitze
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mit der Priifung nach ECE-R 44.02, deren Benutzung seit April 2008 EU weit verboten ist, sind
praktisch nicht mehr vorhanden (Abbildung 26).

Priifnorm des Kindersitzes
W Berlin (n=101) Lyon (n=87) H Neapel (n=43) B Gesamt (n=231)

80

70

60

50
=)
[
840
a

30

20

10

0 —
ECE- Norm 44.01/02 ECE- Norm 44.03 ECE- Norm 44.04 keine Angabe

Abbildung 26: Priifnorm des Kindersitzes

5.3 Angaben zur Sicherungssituation

Bei der Auswertung der Sicherungssituation und aller damit im Zusammenhang stehender
Fragestellungen muss zuerst festgelegt werden, wie mit Fallen umzugehen ist, in denen das Kind
vollig ungesichert oder nur durch den Fahrzeuggurt gesichert im Auto gesessen hat. Da der Begriff
,Misuse” den Fehlgebrauch von Kindersitzen beschreibt und in diesem Verstandnis in dieser Arbeit
verwendet wird, konnen als Misuse auch nur Falle gelten, bei denen ein Kindersitz irgendwie in
Verwendung war. Entsprechend werden auch nur diese Fille in den folgenden Auswertungen
betrachtet. Diese Einteilung deckt sich mit den in Kapitel 3.1 beschriebenen Feldstudien. Lediglich
das folgende Diagramm (Abbildung 27) bericksichtigt alle im Rahmen dieser Studie untersuchten
Sicherungssituationen, um ein Gesamtbild der aktuellen Sicherungssituation im Vergleich der drei

Untersuchungsorte darzustellen.

33



Analyse der Feldstudie des Forschungsprojekts CASPER

Qualitat der Sicherung
M Berlin (n=104) Lyon (n=104)  Neapel (n=108) B Gesamt (n=316)
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Prozent
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korrekter Einbau Misuse kein KSS genutzt

Abbildung 27: Sicherungsqualitat

Grundsatzlich bestatigen sich in dieser Feldstudie die Ergebnisse vieler vorheriger Untersuchungen:
Nur rund ein Drittel der Kinder ist richtig im Fahrzeug gesichert, zwei Drittel sind falsch oder gar
nicht gesichert. Dabei gibt es allerdings je nach Befragungsort grundsatzliche Unterschiede.
Wahrend in Berlin nur jedes zweite Kind falsch gesichert war, waren es in Lyon schon 70% und in
Neapel 77%.

Ein Blick auf die Verteilung der Fehlbenutzung zeigt, dass Fehler tendenziell eher bei der Sicherung
des Kindes im Kindersitz vorkommen (Sicherungsfehler), Fehler beim Einbau des Sitzes im Fahrzeug
(Installationsfehler) aber ebenfalls haufig vertreten sind (Abbildung 28). Da bei einer Einbausituation
auch mehrere Fehler auftreten kdnnen, kann die Summe der bewerteten Fehler Uber der

Gesamtzahl der untersuchten Sicherungssituationen liegen.
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Fehlerart
W Berlin (n=119) Lyon (n=96)  Naples (n=44) H Total (n=259)
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korrekter Einabu Installationsfehler Sicherungsfehler

Abbildung 28: Verteilung der Fehlerart

Ein genauer Blick auf die Sicherungsfehler zeigt, welche Probleme besonders haufig auftauchen
(Abbildung 29). Am meisten ist dabei die Gurtlose im Gurtsystem des Kindersitzes vertreten. Diese
ldsst sich insgesamt in Gber 25% der Misusefdlle feststellen. Weiterhin wurden haufig verdrehte
Gurte im Kindersitz oder im Fahrzeug festgestellt, allerdings hat das in der Regel keine direkte
Auswirkung auf die Sicherheit des Insassen, kann allerdings dazu fiihren, dass sich der Gurt nicht
richtig straffen lasst, was im Ergebnis zu Gurtlose flihrt. Die Nichtbenutzung der Gurtfihrung fir den
Beckengurt stellt (bei Gruppe 2/3 Sitzen) ein haufiges Problem dar. Das fihrt dazu, dass Krafte in
den Abdominalbereich eingeleitet werden, was unter Umstanden erhebliche Verletzungen nach sich
zieht. Festgestellt wurde auRerdem recht haufig, dass das Gurtsystem des Kindersitzes hinter den
Armen des Kindes gefuhrt wird, bzw., was wahrscheinlich ist, dass das Kind sich aus dem Gurt
,befreit” hat und die Arme Uber den Gurt gelegt hat. Damit fehlt der obere Anbindungspunkt des
Kindes an den Kindersitz, eine groRe Vorverlagerung und im Ergebnis schwere Kopf- und
Halsverletzungen kénnen die Folge sein. Nicht zuletzt wurden Probleme bei der richtigen Auswahl
des Kindersitzes beobachtet. Haufig sind die Kinder zu klein (sehr selten auch zu grofR) fiir den
verwendeten Kindersitz, was dazu fihrt, dass sich seine Gurtgeometrie nicht richtig fir das Kind
anpassen lasst. Im schlechtesten Fall ist das Kind deutlich zu klein fir einen Gruppe 1 Sitz und damit
der Gefahr ausgesetzt, dass es aufgrund seines groRRen Kopfgewichts im Vergleich zur
Halsmuskulatur erhebliche Verletzungen im Halsbereich erleidet, die auch bei bereits

vergleichsweise geringen Verzégerungen auftreten konnen.
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Sicherungsfehler

M Berlin (n=49) Lyon (n=55) ™ Neapel (n=15) B Gesamt (n=119)

falsche Héhe des Kopfschutzes

untere Gurtfihrungspunkte nicht genutzt
Schultergurt hinterm Kind
Schultergurtfiihrung nicht genutzt
Gurtsystem falsch eingestellt
Gurtklemme defekt

KSS ohne ECE-Label

Fahrzeuggurt verdreht

Gurtlose im Fahrzeuggurt (Klasse 2/3-Sitz)
KSS-Gurt unterm Arm gefiihrt

KSS-Gurt verdreht

falsche Hohe des Schultergurts
Gurtlose im KSS
KSS Schloss offen

Kind zu grol3 fuir KSS

Kind zu klein fiir KSS

0 10 20 30 40 50 60

Prozent

Abbildung 29: Verteilung Sicherungsfehler

Der am haufigsten zu findende Sicherungsfehler ist die Gurtlose im Kindersitz. Das Problem der nicht
verwendeten unteren Gurtfiihrungspunkte kann wiederum systembedingt nur bei Gruppe 2/3 Sitzen
auftreten, genauso wie ein verdrehter Fahrzeuggurt, wenn dieser nicht zu den Installationsfehlern zu
zahlen ist. Die Verteilung der Sicherungsfehler auf verschiedene KSS-Gruppen ist in Abbildung 30
dargestellt.
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Sicherungsfehler in Abhangigkeit der KSS-Gruppe
B Gruppe 0+ (n=8) Gruppe 1 (n=43) Gruppe 2/3 (n=68)

falsche Héhe des Kopfschutzes |
untere Gurtfliihrungspunkte nicht genutzt
Schultergurt hinterm Kind
Schultergurtfiihrung nicht genutzt
Gurtsystem falsch eingestellt
Gurtklemme defekt
KSS ohne ECE-Label
Fahrzeuggurt verdreht
Gurtlose im Fahrzeuggurt (Gruppe 2/3-Sitz)

KSS-Gurt unterm Arm gefihrt

KSS-Gurt verdreht

falsche Hohe des Schultergurts
Gurtlose im KSS

KSS Schloss offen

Kind zu grol8 fur KSS

Kind zu klein fur KSS

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Prozent

Abbildung 30: Vergleich Sicherungsfehler und KSS-Gruppe

Die Bewertung der Schwere der Sicherungsfehler zeigt insgesamt ein schlechtes Bild. Knapp zwei
Drittel aller Fehler werden als schwer, knapp 30% werden immer noch als mittlere Fehler eingestuft
(Abbildung 31). Besonders negativ stellt sich die Situation in Neapel dar. Von den ohnehin wenigen
Fallen, bei denen tUberhaupt ein Kindersitz in Benutzung war, wurden iber 90% der Sicherungsfehler

als schwerer Misuse gewertet.
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Bewertung der Sicherungsfehler
M Berlin (n=49) Lyon (n=55)  Neapel (n=15) B Gesamt (n=119)
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Abbildung 31: Bewertung der Sicherungsfehler

Bei den Installationsfehlern (Abbildung 32) sticht vor allem die Problematik der richtigen
Gurtfihrung ins Auge. An allen drei Befragungsorten wurde dieser Fehler haufig festgestellt. Dieser
Fehler tritt bei allen Kindersitzgruppen auf, ist allerdings besonders folgenschwer bei Gruppe 0+ und
Gruppe 1 Sitzen. Dort kann ein falscher Gurtpfad dazu fiihren, dass der Kindersitz kaum im Fahrzeug
befestigt ist und sich im Fall einer Kollision unkontrolliert durchs Auto bewegt. Ebenfalls haufig
festzustellen war Gurtlose im Fahrzeuggurt. Die moglichen Folgen davon hdngen stark von der
Schwere des Fehlers ab. Wahrend eine geringe Gurtlose in der Regel folgenlos bleibt, erhéht sich mit
zunehmendem Vorverlagerungsweg die Gefahr eines direkten Kopfkontakts mit Fahrzeugteilen, der

zu schweren Kopfverletzungen fiihren kann.

Die Problematik der falschen Einbaurichtung des Kindersitzes wurde hauptsachlich in Neapel
festgestellt. Dieser Fehler betrifft Babyschalen, die prinzipbedingt nur rickwaértsgerichtet ins
Fahrzeug eingebaut werden diirfen. Wird die Schale vorwartsgerichtet installiert, ist zum einen keine
feste Verbindung zwischen Schale und Fahrzeug sichergestellt, zum anderen wird insbesondere der
Halsbereich des Insassen groRen Belastungen ausgesetzt, die haufig schwerste Verletzungen nach

sich ziehen.

Fir alle diese beschriebenen Fehler (Gurtlose, falsche Einbaurichtung, falscher Gurtpfad) gilt, dass

sie durch die Benutzung von ISOFIX verlasslich zu vermeiden waren. Konkret wiirde das bedeuten,
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dass nahezu alle in dieser Feldstudie haufig festgestellten Installationsfehler durch die Verwendung

von ISOFIX vermieden werden kénnten.

Fehler bei der Installtion des KSS
m Berlin (n=37)  Lyon (n=25) ® Neapel (n=14) B Gesamt (n=76)

falsches Gurtschloss genutzt

Fahrzeuggurt zu kurz
KSS nicht befestigt
KSS beschadigt

Gurtlose im Fahrzeuggurt

Gurtklemme nicht genutzt
Fahrzeuggurt verdreht

eigene Befestigungsvorrichtung
Airbag aktiv

Gurtschloss offen

falscher Gurtpfad

falsche Befestigung

falsche Einbauposition

falsche Einbaurichtung

0 10 20 30 40 50 60
Prozent

Abbildung 32: Installationsfehler

Die Problematik des falschen Gurtpfads tritt prinzipiell in allen Kindersitzgruppen auf, ist allerdings
besonders haufig bei Babyschalen festzustellen (Abbildung 33). Die Gurtlose im Fahrzeuggurt ist

ganz hauptsachlich bei Gruppe 1 Sitzen festgestellt worden.
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Installationsfehler in Abhangigkeit der KSS-Gruppe
B Gruppe 0+ (n=17) Gruppe 1 (n=37) Gruppe 2/3 (n=22)

falsches Gurtschloss genutzt |
Fahrzeuggurt zu kurz
KSS nicht befestigt
KSS beschadigt
Gurtlose im Fahrzeuggurt
Gurtklemme nicht genutzt
Fahrzeuggurt verdreht
eigene Befestigungsvorrichtung

Airbag aktiv

Gurtschloss offen
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falsche Einbauposition 7_
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Abbildung 33: Vergleich Installationsfehler und KSS-Gruppe

Bei der Bewertung der Fehlerschwere zeigt sich, wie auch bei den Sicherungsfehlern, dass ein
Grofteil der Fehlbenutzung als schwer eingestuft wurde (Abbildung 34). Zwar gibt es zwischen den
einzelnen Befragungsorten erhebliche Unterschiede, diese sind aber vermutlich aufgrund der
geringen Fallzahl und der generellen Schwierigkeit bei der Bewertung der Fehlerschwere

entstanden.
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Bewertung der Installationsfehler
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Abbildung 34: Bewertung der Installationsfehler

In der Gesamtbewertung der Sicherung des Kindes im Fahrzeug zeigt sich entsprechend ein
dhnliches Bild (Abbildung 35). Insgesamt sind 90% aller Fehler als mittel oder schwer eingestuft, fir

die Falle aus Neapel stellt sich die Situation etwas schlechter dar, fiir Lyon etwas besser.

Gesamtbewertung der Fehlbenutzung
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Abbildung 35: Gesamtbewertung der Fehlbenutzung
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5.4 Vergleich mit vorherigen Feldstudien

Der Vergleich mit den in Kapitel 3.1 beschriebenen alteren Feldstudien zeigt, dass die Uber Jahre
immer wieder festgestellte Misusequote von rund 60% auch in dieser Studie bestatigt wird
(Abbildung 36). Das gilt zumindest fir die Gesamtheit der Daten an den drei Befragungsorten und
mit der Einschrankung, dass in den alteren Feldstudien nur Falle betrachtet wurden, bei denen ein
Kindersitz in Benutzung war. Wird allerdings die Tatsache berlicksichtigt, dass es erhebliche
regionale Unterschiede gab, die nicht zuletzt auf die beschriebenen verschiedenartigen
Fallauswahlkriterien zurlickzufiihren sind, dann erscheint es sinnvoll im Vergleich der alten Daten,
die allesamt im GroRraum Miinchen erhoben wurden, lediglich die Daten aus Berlin zu betrachten
(Abbildung 37). Dabei zeigt sich tiberraschend deutlich ein Riickgang der Misusequote auf etwa 50%.
Auch wenn es zu bericksichtigen gilt, dass in diesem Fall unterschiedliche Regionen miteinander
verglichen werden, kann mindestens von einer offensichtlichen Tendenz gesprochen werden, nach
der die Misusequote in den vergangenen Jahren zuriickgegangen ist. In zukinftigen Studien wird
sich zeigen, ob es sich bei dieser positiven Entwicklung tatsachlich um einen Trend oder aber um ein

Einzelergebnis handelt.

Vergleich Einbauqualitat
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Abbildung 36: Vergleich der Einbauqualitdt mit dlteren Feldstudien [Langwieder, 1997; Langwieder, 2003;
Fastenmeier, 2006; Hummel, 2008]
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Vergleich Einbauqualitat (nur Berlin)
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Abbildung 37: Vergleich der Einbauqualitdt (nur Berlin) mit dlteren Feldstudien [Langwieder, 1997;
Langwieder, 2003; Fastenmeier, 2006; Hummel, 2008]

Der Vergleich der Misuseschwere der aktuellen Casper-Studie und den alteren Feldstudien zeigt ein
deutlich negatives Ergebnis (Abbildung 38). Wahrend in den letzten Jahren der Anteil der schweren
Fehlbenutzung gesunken ist und 2008 bei rund 20% lag, liegt er in der aktuellen Studie bei liber 60%.
Diese hohe Quote war an allen drei Befragungsorten festzustellen (Abbildung 35). Als Erklarung fir
dieses Ergebnis kommen verschiedene Moglichkeiten in Betracht. Zunachst kann es natdrlich sein,
dass der Anteil der schweren Fehlbenutzung von Kindersitzen tatsachlich gestiegen ist, allerdings
gibt es fir diese Annahme keine plausible Begriindung. Kindersitze wurden in den letzten Jahren
stetig verbessert, ein besonderes Augenmerk wurde dabei insbesondere auf die

Benutzerfreundlichkeit gelegt, die in den letzten Jahren zunehmend verbessert wurde.

Ein weiterer Erklarungsansatz ist die Moglichkeit, dass die Interviewer und Feldbeobachter hartere
Kriterien an die Bewertung von Misuse angelegt oder die Sicherungssituation auch genauer
analysiert haben. Genauso gut ist es moglich, dass bei der Begutachtung der Sicherung ein weniger
kritischer Malistab angesetzt wurde, wodurch leichter Misuse Ubersehen und nur die mittlere und
schwere Fehlbenutzung Berlicksichtigung findet. Das wiirde die Misusequote insgesamt senken, den
relativen Anteil von schweren Misusefdllen aber anheben. Tatsache ist, dass es fiir die Bewertung
der Misuseschwere keine einheitliche Definition gibt und es daher wahrscheinlich ist, dass
verschiedene Interviewer unterschiedliche MaRstdbe bei der Bewertung von Einbaufehlern anlegen.

Eine ausflihrliche Auseinandersetzung mit dieser Problematik wird in Kapitel 6 beschrieben.
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Abbildung 38: Vergleich der Misuseschwere mit dlteren Feldstudien [Langwieder, 1997; Langwieder, 2003;
Fastenmeier, 2006; Hummel, 2008]

5.5 Angaben zur Beférderungssituation

Neben den Angaben, die unmittelbar mit der technischen Sicht auf die Sicherung des Kindes zu tun
haben, wurden in der Feldbefragung auch Informationen zur Beférderungssituation insgesamt
erhoben. Das hat den Zweck aus dem Verstandnis der Gesamtsituation heraus spezifische Umstande
zu erkennen, die das Entstehen von Fehlern wahrscheinlicher oder unwahrscheinlicher machen. In
den folgenden Auswertungen werden auch die Falle berlicksichtigt, bei denen das Kind nicht in

einem KSS gesichert war.

Beim genaueren Blick auf die Beférderungsumstande stellt sich zundchst die Frage, ob die Qualitat
der Sicherung von der Dauer der Fahrt abhangt. Dazu wurde in Abbildung 39 die Fahrtdauer mit der
Haufigkeit der Fehlbenutzung verglichen. Ein Zusammenhang zwischen Fahrtdauer und korrekter
Nutzung des Kindersitzes ist dabei zu erkennen, wobei dieser nicht sehr stark ausgepragt ist. Bei den
korrekt genutzten Kindersitzen lasst sich ablesen, dass mit steigender Fahrtdauer die
Sicherungsqualitat steigt. Aufgrund der beschriebenen Unterschiede in der Datenerhebung, lasst
sich diese Tendenz bei der Fehl- bzw. Nichtbenutzung nicht nachweisen. Eine einzelne Auswertung
der Berliner Daten zeigt allerdings auch fir den Misusefall, dass die Sicherungsqualitdt mit

andauernder Fahrtzeit etwas zunimmt (Abbildung 40).
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Abbildung 39: Fehlbenutzung in Abhdngigkeit von der Fahrtdauer
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Abbildung 40: Fehlbenutzung in Abhangigkeit von der Fahrtdauer fiir Berlin
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Die gleiche Fragestellung liegt nahe fiir einen moglichen Zusammenhang zwischen
Sicherungsqualitat und Fahrtzweck. Mit Fahrtzweck ist dabei die Frage nach dem Grund der Fahrt
gemeint. Das kénnen sein: Fahrt zur Schule / Kindergarten, Einkaufen, Urlaub, Freizeitaktivitat und
sonstige Fahrten. Bei dieser Auswertung zeigt sich, dass es eine Abhangigkeit der Sicherung vom
Fahrtzweck gibt (Abbildung 41). Wa&hrend Fahrten zur Schule, zum Kindergarten oder zum
Einkaufen, die nicht selten mit einem gewissen Zeitdruck verbunden sind, eher zu schlechter
Sicherung des Kindes fiihren, sind Kinder bei Urlaubs- oder Freizeitfahrten tendenziell besser
gesichert. Offensichtlich fiihren also Zeitnot und eine hektische Situation zur Erhohung der

Misusequote.

Vergleich Fahrtzweck zur Sicherungsqualitat
B Einkaufen (n=54) Schule/Kindergarten (n=9) ™ Urlaub (n=14)

® Erholung (n=79) M andere (n=160) B Gesamt (n=316)
70

60

korrekt Misuse kein KSS

Abbildung 41: Vergleich Fehlbenutzung in Abhdngigkeit vom Fahrtzweck

Wahrend des Interviews wurden alle Fahrer gefragt, ob sie der Meinung sind, dass ihr Kind korrekt
im Fahrzeug gesichert ist. Ein GroRteil der Befragten bejahte diese Frage, nur ein geringer Teil war
sich unsicher oder gab an, dass das nicht der Fall ware (Abbildung 42). Der Vergleich dieser Angaben
mit der tatsdchlichen Einbauqualitat zeigt jedoch, dass bei knapp 60% der vermeintlich richtig
gesicherten Kinder Misuse festzustellen war. In den Fallen, bei denen sich die Eltern nicht sicher
waren oder nicht davon ausgingen, dass alles richtig gemacht wurde, liegt die Misusequote hoher
(Abbildung 43).
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Abbildung 42: Einschatzung der Sicherung durch den Nutzer
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Abbildung 43: Vergleich Einschdtzung der Sicherung zur tatsachlichen Sicherungsqualitat
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Ein GroRteil der Fahrer geht demnach davon aus, dass ihr Kind richtig gesichert ist und ist sich der
Fehlbenutzung nicht bewusst. Somit wird eine schlechte Sicherung also nicht wider besseres Wissen
in Kauf genommen, sondern ein Mangel an Kenntnissen Uber die richtige Sicherung fihrt zur

Fehlbenutzung.

5.6 Zusammenfassung

Die Auswertung der beschriebenen Feldstudie hat gezeigt, dass die Fehlbenutzung von Kindersitzen
nach wie vor ein weitverbreitetes und ernstzunehmendes Problem darstellt. Das gilt grundsatzlich
fir alle drei Untersuchungsorte, wobei sich auch gezeigt hat, dass es erhebliche regionale
Unterschiede gibt, die sich beispielsweise durch eine sehr hohe Quote von Nichtbenutzung von

Kindersitzen in Neapel im Vergleich zu den anderen Orten zeigt.

Das Hauptproblem bei der richtigen Benutzung von KSS liegt in der richtigen Fihrung des
Fahrzeuggurts sowie bei der generellen Sicherung des Kindersitzes im Fahrzeug. Beide Probleme
lieBen sich durch die Nutzung von ISOFIX beheben. Es zeigt sich allerdings, dass weniger als vier
Prozent der untersuchten Kindersitze mittels ISOFIX im Fahrzeug befestigt waren. Die

Marktdurchdringung dieses Systems ist duBerst gering.

Weiterhin hat sich gezeigt, dass dulRere Einflisse, wie die zur Verfliigung stehende Zeit und der
Fahrtzweck, Einfluss auf die Sicherungsqualitdt haben. Situationen, in denen es erfahrungsgemafd
hektisch zugeht, wie die Fahrt zum Kindergarten oder zur Schule, fihren zu einer hdheren
Fehlbenutzungsquote. Fahrten mit langerer Fahrtdauer oder einem entspannterem Umfeld, wie

beispielsweise Urlaubsfahrten, flihren zu einer besseren Sicherungsqualitat.

Nicht zuletzt hat die Studie gezeigt, dass die grundsatzliche Bereitschaft der Eltern ihr Kind richtig zu
sichern, durchaus vorhanden ist. Allerdings fiihren Unwissenheit oder ein falsches Verstandnis dazu,
dass viele Kinder fehlerhaft im Fahrzeug gesichert sind. Offensichtlich besteht weiterhin ein groRer
Bedarf an der Vereinfachung des richtigen Gebrauchs von Kindersitzen. Gleichzeitig sollte es Ziel der
Hersteller von Sicherungssystemen sein dafiir Sorge zu tragen, dass auch haufig festgestellte
Fehlbenutzungsarten nicht automatisch zu einem erheblichen Verlust des Schutzpotentials von
Kindersitzen flihren. Beispielsweise sei hier der vertauschte Gurt bei einer Babyschale genannt, der
in etwa der Halfte der untersuchten Babyschalen festzustellen war und im Ergebnis zu einer nicht im

Fahrzeug gesicherten Babyschale fiihrt.
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6 Der Begriff ,Misuse”

Der Begriff Misuse hat sich in der Fachliteratur als allgemeiner Oberbegriff fiir jegliche
Fehlbenutzung im Zusammenhang mit Kindersitzen durchgesetzt. Das kann sowohl den Kindersitz
selbst, als auch die Fahrzeugumgebung betreffen. Eine klare Definition fir Misuse gibt es dabei
nicht. Vielmehr scheint es unter Experten ein gemeinsames Grundverstandnis daflir zu geben, im

Detail variieren allerdings die Einschatzungen, was als Misuse einzustufen ist.

In der ersten umfassenden Studie zur Fehlbenutzung von Kindersitzen [Langwieder, 1997] wird der
Begriff Misuse von zwei Seiten betrachtet. Bei der technischen Sichtweise gilt Misuse als eine
Abweichung zwischen Ist- und Sollzustand, wobei der Sollzustand den ,,in idealer Weise vorgesehen
Gebrauch dieses KSS reprasentiert”. Der Sollzustand wird dabei durch die Bedienungsanleitung des
Herstellers definiert. Die psychologische Sichtweise betrachtet Misuse nicht als Zustand sondern
eher als Vorgang, also als unterlassene Handlung bei der Nichtbenutzung eines Kindersitzes oder als
Fehlhandlung bei Fehlbedienungen. Durch diese Sichtweise wird nicht nur der Fehler als solcher
betrachtet, sondern es wird auch die Ursache fir Fehlhandlung berlicksichtigt, was fur die

Fragestellung, wie sich Misuse vermeiden lasst, elementar wichtig ist.

Bei [Fastenmeier, 2006] wird Misuse als ,falscher Gebrauch bzw. fehlerhafte Nutzung von KSS“
definiert, ,der die Schutzwirkung von KSS zum Teil erheblich reduziert”. Dabei bleibt allerdings die
Frage offen, ob die richtige Benutzung allein durch die Vorgaben des Kindersitz- bzw.
Fahrzeugherstellers definiert ist, ober ob die korrekte Nutzung der optimale Gebrauch eines

Kindersitzes ist.

Um eine scharfe Abgrenzung des Begriffs Misuse zu formulieren, wurden im Rahmen dieser Arbeit
einige Experten der Kindersicherheit befragt, wie sie diesen Begriff definieren wiirden. Dabei

wurden zwei Vorschldge unterbreitet:

- (1) Misuse ist die Benutzung eines Kindersitzes in einer Art, die nicht den Vorschriften
(Gesetzgeber, Hersteller des KSS oder des Fahrzeugs) entspricht.

- (2) Misuse ist die nicht optimale Nutzung eines Kindersitzes.

Die Ergebnisse dieser Befragung sind schon aufgrund der geringen Teilnehmerzahl nicht
reprasentativ, sie geben allerdings ein deutliches Stimmungsbild wieder. Die Mehrheit der Befragten
entschieden sich dabei fir Antwort 1 und bezeichnete alle anderen Falle bestenfalls als ungeeignete
Nutzung. Damit ergibt sich zumindest als Ergebnis dieser kleinen Befragung eine sehr eindeutige

Definition fir ,,Misuse”.

Eine weitere recht grundsatzliche Fragestellung, die sich bei der Durchfiihrung und Auswertung von
Misusestudien stellt, ist der Umgang mit Situationen, bei denen kein Kindersitz verwendet wurde. Im

Allgemeinen unterscheiden die meisten Studien zwischen korrekter Nutzung, Misuse und der

49



Der Begriff ,,Misuse”

Nichtnutzung eines Kindersitzes, wobei sich letzteres noch unterscheiden lasst in die Falle, bei denen
ein Kind nur mit dem Fahrzeuggurt gesichert ist und in Falle, bei denen es ganzlich ungesichert im
Fahrzeug mitfahrt. Wird Misuse als die Fehlbenutzung eines Kindersitzes betrachtet, so scheint die
beschriebene Einteilung nachvollziehbar und sinnvoll zu sein. Es gibt jedoch auch immer wieder die
Sichtweise, nach der die Nichtnutzung eines KSS ebenfalls als Misuse zu werten ist, da hier eher von
einer nicht sicheren Mitnahme des Kindes im Pkw ausgegangen wird, womit also die
Beforderungssituation insgesamt betrachtet wird. Wie beschrieben ist diese Sichtweise selten zu
finden, die allermeisten Studien zu diesem Thema betrachten ausschlieBlich Fille, bei denen ein

Kindersitz in irgendeiner Form in Benutzung war, das gilt auch fiir diese Arbeit.

In Kapitel 6.1 wird beschrieben, wie sich Misuse grundsatzlich einteilen lasst und welche detaillierte
Gliederung haufig verwendet wird. In Kapitel 6.2 wird anschlieBend eine Studie vorgestellt, bei der
die Bewertung der Schwere von Misuse, also wie folgenschwer ist ein bestimmter Fehlgebrauch,

untersucht wurde.

6.1 Einteilung von Misuse

Bei der Benutzung von Kindersitzen kdnnen grundséatzlich drei Arten von Fehlern auftreten:

- die falsche Auswahl des Kindersitzes gemessen an Alter und GroéBe des Kindes
(Auswahlfehler)
- der falsche Einbau des Kindersitzes im Fahrzeug (Installationsfehler)

- die falsche Sicherung des Kindes im Kindersitz (Sicherungsfehler)

Alle bekannten Fehler lassen sich einer dieser drei Fehlerarten zuordnen, wobei die Zugehorigkeit
nicht immer eindeutig ist. In Fallen, bei denen Kindersitz und Kind gemeinsam mit dem Fahrzeuggurt
gesichert werden (Gruppe 2/3-Sitz), ist beispielsweise nicht zwingend klar, ob ein méglicher Fehler
im Zusammenhang mit dem Gurt die Sicherung des Sitzes (Installationsfehler) oder die Sicherung des
Kindes (Sicherungsfehler) betrifft. Allerdings kommen solche Falle selten vor und sind fir statistische

Auswertungen auch unerheblich.

Wichtiger ist es, dass im Vorfeld einer Misuseuntersuchung vollstandig erfasst wird, welche Fehler
auftreten konnen und entsprechend zu erfassen sind. Daflir hat sich bereits fiir die erste groRe
Studie zu diesem Thema [Langwieder, 1997] ein sogenanntes Codebook entwickelt, in dem
samtliche Fehlerarten systematisch erfasst wurden. Natlrlich wurde dabei auch die Moglichkeit

gelassen weitere Fehler (sonstige) zu erganzen.

Das Codebook (siehe Anhang 14.1) st unterteilt in ,allgemeine Fehler” und

»schutzsystemspezifische Fehler”. Dabei unterteilt sich die erste Gruppe in die Untergruppen
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,Sitzeinbau”, , Kindersicherung” und ,Sonstiges”, die zweite Gruppe gliedert sich in die
Untergruppen der einzelnen Kindersitzgruppen sowie ,integrierte Systeme”, ,Gurtadapter” und
LISOFIX” auf. Jeder dieser Untergruppen sind entsprechend bestimmte Fehler zugeordnet, die
wiederum mit einem dreistelligen Code bezeichnet sind. Demnach l3sst sich jeder Fehler eindeutig
codieren und fiir statistische Auswertungen sinnvoll erfassen. Weiterhin ist jedem Fehler ein

Schweregrad zugeordnet (I = leicht; m = mittel; s = schwer; km = kein Misuse, nur Auffilligkeiten).

6.2 Bewertung des Fehlgebrauchs von Kindersitzen

Seit Beginn der Untersuchungen rund um das Thema Fehlgebrauch von Kindersitzen wird auch
dessen Schwere bewertet. Diese Bewertung wird bis heute in sehr dhnlicher Art und Weise
vorgenommen. Grundlage dafiir ist die naheliegende Erkenntnis, dass die Folgen, die durch die
Fehlbenutzung entstehen, in Abhangigkeit von der Art und Auspragung des Fehlers ganz
unterschiedlich sein kdnnen. Beispielsweise ist ein verdrehter Fahrzeuggurt deutlich harmloser als
eine  vorwartsgerichtet  eingebaute Babyschale. Gleichzeitig  konnen bestimmten
Fehlbedienungsarten auch in unterschiedlichen Schweregraden auftreten. So kann die Gurtlose des
Fahrzeugs nur sehr leicht sein und dem Kindersitz ein sehr geringes Spiel ermoglichen, sie kann aber

auch sehr ausgepragt sein und im Ergebnis zu einer erheblichen Vorverlagerung des Sitzes flihren.

Soll eine aussagefahige Misusestudie erstellen werden, so ist es also erforderlich, eine solche

Bewertung der Fehlbenutzung mit zu erheben.

Wahrend die Definition von Fehlern im Zusammenhang mit der Benutzung von Kindersitzen anhand
objektiver Kriterien relativ einfach moglich ist und somit verschiedene Feldstudien auf Basis dieser
Kriterien auch ohne Weiteres miteinander verglichen werden kdnnen, stellt sich die Frage, inwiefern
es ein einheitliches Verstdndnis in der Bewertung der Schwere von Misuse gibt. Es gibt dazu keine
klare Definition, die es demjenigen, der eine solche Studie durchfiihrt, ermdglicht eine Bewertung
eindeutig vorzunehmen. Vielmehr hat sich bei der Auswertung der Feldstudie, die im Rahmen des
CASPER-Projekts durchgefiihrt wurde (Kapitel 5), gezeigt, dass die Auspragung der Misuseschwere
an verschiedenen Untersuchungsorten recht unterschiedlich ist. Um zu diesem moglicherweise
signifikanten Problem ein besseres Verstandnis zu entwickeln, wurde eine Studie zur Bewertung der

Misuseschwere durchgefiihrt.

Im Rahmen der neunten Konferenz ,,Protection of Children in Cars“, die am 1. und 2. Dezember 2011
in Miinchen stattfand, wurden die Teilnehmer gebeten den Fehlgebrauch verschiedener Kindersitze
zu bewerten. Dazu waren in vier Fahrzeugen insgesamt elf Kindersitze installiert, die jeweils mit
einem Dummy besetzt waren. Die meisten Sitze waren dabei mit Fehlern versehen, einige waren

aber auch korrekt gesichert. Alle Installationen wurden derart vorgenommen, dass sie sich jederzeit
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wiederherstellen lieRen, so dass sichergestellt werden konnte, dass jeder Teilnehmer auch die exakt

gleiche Situation vorfindet.

Fiir die Bewertung waren, wie auch im oben erwahnten Codebook, drei Abstufungen moglich: leicht
(slight), mittel (medium) und schwer (critical). Weiterhin gab es die Mdoglichkeit den Sitz mit , kein

Fehlgebrauch” (no misuse) zu bewerten, falls kein Fehler entdeckt wurde.

Um die Auswertung zu vereinfachen, wurde jedem der Teilnehmer ein vereinfachtes Codebook
gegeben, in dem alle bekannten Fehler kodiert waren. Die Teilnehmer wurden anschlieRend gebeten
in eine Liste den entsprechenden Fehlercode einzutragen und eine Schwerebewertung

entsprechend ihrer Einschatzung vorzunehmen.

6.2.1 Beschreibung der installierten Fehler

Im Folgenden werden die einzelnen Installationen beschrieben. Neben den beschriebenen Fehlern
wurde sehr genau darauf geachtet, dass keine sonstigen Fehler verbaut wurden. Pro Kindersitz

konnten dabei maximal zwei Fehler auftreten.

6.2.1.1 Gurtlose im Fahrzeuggurt

Insgesamt wurden vier verschiedene Arten von Fahrzeuggurtlose verbaut. Dabei wurde jeweils das
gleiche Kindersitzmodell mit dem gleichen Dummy verwendet. Im ersten Fall wurde der
Fahrzeuggurt so straff wie moéglich gespannt, also in der Art, wie es in der Anleitung zum Kindersitz
empfohlen wird. Der Kindersitz ist dabei so fest mit dem Fahrzeug verbunden, dass der Versuch
seiner Bewegung unmittelbar zu einer Bewegung des Fahrzeugs fihrt. Der zweite Sitz wurde so
eingebaut, wie es in der Vorschrift fir dynamische Tests von Kindersitzen (ECE-R 44.04) festgelegt
ist. Dabei wird der Fahrzeuggurt mit einer Kraft von 50 N angezogen, die verbleibende Gurtlose wird
gleichmaRig Giber den ausgezogen Gurt verteilt. Der dritte Sitz wurde mit einer etwas groReren
Gurtlose versehen, dabei war eine leichte Bewegung des Kindersitzes auf dem Fahrzeugsitz
ausfiihrbar, wobei diese Bewegung hauptsachlich in seitlicher Richtung moglich war. Beim vierten
Sitz wurde eine deutlich grofRere Gurtlose gewahlt. Hier war eine groRzligige Bewegung des Sitzes im

Fahrzeug auch in Fahrtrichtung moglich (Abbildung 44).
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Abbildung 44: Maximale Lose im Fahrzeuggurt

6.2.1.2 Gurtlose im Kindersitz

Im Rahmen dieser Studie wurden auch vier verschiedene Gurtlosen im Gurtsystem des Kindersitzes
eingebaut. Dabei wurden dieselben Sitze wie fiir die Fahrzeuggurtlose verwendet, allerdings wurde
darauf geachtet, dass die jeweils extremsten Losen nicht kombiniert wurden. In allen Sitzen waren
Q3 Dummys positioniert, so dass die grundsatzliche Sicherungssituation liberall gleich war. Im ersten
Fall wurde das Gurtsystem des Kindersitzes so fest wie moglich angezogen. Das ist bei den Dummys,
die lediglich einen Neoprenanzug tragen sehr gut und reproduzierbar machbar, ist aber im
Alltagsgebrauch eher nicht moglich. Die zweite Gurtlose entsprach erneut der Art, wie sie in der ECE-
R 44.04 vorgeschrieben ist. Dabei wird zwischen dem Dummyriicken und der Lehne des Kindersitzes
ein flexibles Element mit einer Dicke von 25 mm gebracht, anschlieBend wird der Gurt mit einer
Kraft von 250 N gestrafft. Danach wird das flexible Element entfernt, wodurch eine definierte
Gurtlose entsteht. Im dritten Sitz wurde eine etwas groBere Gurtlose installiert, die sich sehr einfach
Uber die Lange des ausgezogenen Gurtbands vorne am Kindersitz Gberwachen und jederzeit
wiederherstellen lasst. Die Gurtlose wurde dabei so gewahlt, dass es gerade nicht moglich war die
Schultergurte liber die Schultern des Dummys zu streifen. Im vierten Sitz wurde eine noch gréRere
Gurtlose eingestellt, hier war es leicht moglich die Gurte (iber die Schulter zu streifen, wodurch kein

Rickhalt des Oberkorpers mehr vorhanden ware.
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6.2.1.3 Nichtbenutzung des Top Tethers

Bei dieser Installation wurde ein universal zugelassener Gruppe 1 Kindersitz mittels ISOFIX im
Fahrzeug befestigt. Dieser war mit einem Top Tether ausgestattet, der jedoch nicht verwendet
wurde, was allerdings im Fall dieser Fahrzeug-Sitz-Kombination zwingend erforderlich gewesen ware

(Abbildung 45). Im Kindersitz selbst war ein Q 1.5 Dummy korrekt gesichert.

Abbildung 45: Nichtbenutzung des Top Tethers

6.2.1.4 Dreijahriges Kind in einem Gruppe 2/3 Sitz

Bei dieser Sicherungssituation wurde ein Handlingdummy, der einem dreijahrigen Kind entspricht, in
einem Gruppe 2/3 Sitz gesichert (Abbildung 46). Die Kopfstitze des Kindersitzes wurde dabei in die
niedrigste Position gebracht und auch die Fiihrung des Fahrzeuggurts wurde korrekt vorgenommen.
Abgesehen von moglichen Problemen hinsichtlich der GroRe oder des Gewicht des Kindes, war

dieser Aufbau fehlerfrei.
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Abbildung 46: Dreijahriges Kind im Gruppe 2/3 Sitz

6.2.1.5 Nutzung eines StiitzfuBes auf einem Staufach im Fahrzeugboden

Ziel dieser Installation war es die Expertenmeinungen zur Kombination Staufach im Fahrzeugboden
und StatzfuB eines ISOFIX-Sitzes zu bekommen. In Ermangelung eines Fahrzeugs, welches mit einem
solchen Staufach ausgestattet ist, konnte dieser Fehler nur simuliert werden. Dazu wurde ein
Kindersitz korrekt im Fahrzeug gesichert und unter den StiitzfuB® wurde ein Zettel mit der Aufschrift
Staufach (storage box below) gelegt (Abbildung 47). Dadurch wurde jeder Teilnehmer auf den Fehler

aufmerksam gemacht und konnte eine Bewertung dazu abgeben.

Abbildung 47: Simuliertes Staufach im Fahrzeugboden
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6.2.1.6 Geringe Lose des Fahrzeuggurts bei einer Babyschale

Hierbei wurde eine Babyschale korrekt in ein Fahrzeug eingebaut, wobei allerdings der Fahrzeuggurt
eine leichte Lose aufwies. Die Babyschale konnte dabei ein bisschen auf dem Fahrzeugsitz bewegt
werden, allerdings derart, dass keine Gefahr bestand, dass der Sitz aus dem Gurt herausrutschen
kann. Die Gurtlose entsprach dabei in etwa dem Durchschnitt, der bei der analysierten Feldstudie
des CASPER Projekts (siehe Kapitel 5) festgestellt wurde.

6.2.1.7 Nutzung beider Gurtklemmen in einem Gruppe 1 Sitz

In diesem Fall wurde der Fahrzeuggurt durch beide Gurtklemmen des Kindersitzes (links und rechts)
gefiihrt. Dieser Fehler wird im Feld selten beobachtet. Grund fiir den Aufbau dieses Fehlers in dieser
Studie war auch hier das Ziel moglichst viele Experteneinschatzungen zu diesem Fehler zu

bekommen.

6.2.1.8 Vertauschen von Schulter- und Beckengurt bei einer Babyschale

Dieser Fehler wurde bei Feldstudien sehr hdufig beobachtet. In etwa 50% aller Fdlle konnte
beobachtet werden, dass der Becken- und Schultergurtteil des Fahrzeuggurts vertauscht werden.

Abgesehen davon wurde die Babyschale vollkommen korrekt im Fahrzeug installiert.

6.2.1.9 Installation eines Niedrigpreiskindersitzes

Bei diesem Einbau wurde ein sehr preiswerter Kindersitz der Gruppe 1 auf dem Beifahrersitz
eingebaut. Sowohl das Kind, als auch der Sitz wurden ohne jeglichen Misuse gesichert, allerdings gab
es aufgrund der sportlichen Form des Fahrzeugsitzes grundsatzliche Passungsprobleme zwischen

Kindersitz und Fahrzeug. In dem Sitz war ein Q1.5 Dummy gesichert.

6.2.2 Auswertung der Ergebnisse

Vor einer Auswertung der Ergebnisse der Studie ist es notwendig die Randbedingungen der Studie
kritisch zu betrachten. Die Befragung der Konferenzteilnehmer war so gestaltet, dass sie zunachst
den Einbaufehler entdecken mussten, bevor sie ihn bewerten konnten. Das kann also bedeuten,
dass die Antwort ,keine Fehlbenutzung” entweder bedeutet, dass dieser Fehler im Auge des
Teilnehmers keine Relevanz hat oder aber, dass er den Fehler einfach Ubersehen hat. Dieser

mogliche Einflussfaktor wurde in dieser Studie nicht Giberwacht.

Hinzu kommt, dass die Fehlerbewertung auch stark davon abhangig sein kann, welche Kollisionsart

der Teilnehmer gerade assoziiert. In der Regel werden sicherlich die Folgen fiir einen Frontalaufprall
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bewertet, was bei seiner Haufigkeit von rund 50% im realen Unfallgeschehen naheliegend ist. Wird
aber ein Uberschlag als Unfall angenommen, so kann die Bewertung ein und desselben Fehlers ggf.

ganz unterschiedlich ausfallen.

Weiterhin muss beachtet werden, dass die Teilnehmer dieser Studie liber ein ganz unterschiedliches
Vorwissen auf dem Gebiet der Fehlbenutzung verfliigen. Wahrend mancher sich damit taglich
befasst und die Durchfiihrung von Feldstudien moglicherweise zu seinen Arbeitsgebieten gehort,
sind andere Konferenzteilnehmer vielleicht eher im Bereich der Dummysimulation aktiv und daher
weniger mit dem Thema vertraut. Das kann dann bedeuten, dass sich diese liberhaupt zum ersten
Mal mit einer bestimmten Fehlbenutzung auseinander setzen und sich gezwungen sehen innerhalb
kurzer Zeit dazu eine Meinung zu bilden. Diese beruht dann nicht auf Erfahrungen von vorherigen
Misusestudien sondern eher auf einer personlichen Einschatzung, die in diesem Moment

vorgenommen wurde.

AbschlieBend kann nicht ausgeschlossen werden, dass der Einbau mehrerer Fehler in einer Situation
einen Einfluss auf die Bewertung hatte. Wurde beispielsweise ein Fehler gefunden, der als kritisch zu
bewerten ist, kann es sein, dass ein vergleichsweise unbedeutender Fehler eher libersehen wurde.
Das ware moglicherweise nicht der Fall gewesen, wenn beide Fehler unabhingig voneinander

aufgetreten waren. Auch dieser mogliche Effekt wurde bei dieser Erhebung nicht iberwacht.

Im Rahmen der Konferenz haben insgesamt 49 Personen an der Studie teilgenommen. Im Folgenden

werden die Ergebnisse der einzelnen Einbauten dargestellt und diskutiert.

6.2.2.1 Gurtlose im Fahrzeuggurt

Die Bewertung der Gurtlose im Fahrzeuggurt stimmt ganz grundsatzlich mit den vier verbauten
Gurtlosen Uberein. Je grofBer die Gurtlose war, umso kritischer wurde der Fehler bewertet
(Abbildung 48).
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Gurtlose im Fahrzeug
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straff gemalR ECE  mittlere Gurtlose grofl3e Gurtlose

Abbildung 48: Bewertung der Gurtlose im Fahrzeug

Der fest angezogene Gurt wurde von nahezu 100% als korrekt gesichert bewertet. Der Gurt, der
gemal der ECE-R 44 angezogen wurde, wurde von zwei Dritteln der Teilnehmer als korrekt oder
leichter Fehler bewertet, aber immerhin auch von einem Drittel als mittlerer oder schwerer Fehler.
Die nachste Stufe der Gurtlose wurde dann schon von lber 60% als mittlerer oder kritischer Fehler
bewertet, wahrend allerdings fast 30% diese Sicherung immer noch als korrekt bewerteten. Die
Variante mit der groRten Lose im Fahrzeuggurt wurde von 61% als kritischer Fehler und von fast 20%
der Teilnehmer als mittlerer Fehler bewertet. Auch hier stellte sich erneut als bemerkenswert

heraus, dass liber 20% diese Sicherung als korrekt oder nur als leichten Fehler bewerteten.

Grundsatzlich ist der Zusammenhang zwischen einer Gurtlose im Fahrzeug und der daraus
resultierenden Kopfvorverlagerung des Insassen bekannt. Diese Vorverlagerung erhdht das Risiko
von Kopfverletzungen erheblich (siehe Kapitel 7.1). Daher wird auch seitens der Experten und
Kindersitzhersteller stets empfohlen den Fahrzeuggurt so straff wie moglich zu spannen, also so, wie
es fur diese Studie im ersten Fall getan wurde, was abgesehen von einem Teilnehmer einhellig als

korrekt angesehen wurde.

Ein wenig anders verhalt sich das bei der Gurtlose gemaR ECE-R 44. Diese gilt als sicher gemaR der
gesetzlichen Regelung, oder anders ausgedriickt muss der Kindersitzhersteller sicherstellen, dass der
Sitz auch bei dieser Gurtlose ein hinreichendes MaR an Sicherheit bietet. Dennoch ist diese Variante

natirlich weniger sicher als die zuvor beschriebene Einstellung. GemaR den abgegebenen
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Bewertungen, nach denen dieser Misuse von etwas mehr als 40% als Fehler (leicht, mittel, schwer)
und knapp 60% als korrekte Sicherung bewertet wurde, |dsst sich schlussfolgern, dass diese Gurtlose

in etwa die Grenze zwischen korrekter Sicherung und leichtem Misuse ist.

Die nichste Stufe der eingestellten Gurtlose stellt sich bei dhnlicher Betrachtungsweise als Ubergang

zwischen leichtem und mittlerem Misuse dar, wobei diese Auspragung nicht sehr deutlich ist.

Im Gegensatz dazu ist die Bewertung fiir die maximale Gurtlose deutlich klarer. Da diese Einstellung
von (ber 60% als kritisch betrachtet wird, kann das so auch als grundsatzliche Bewertung fir diesen

Fehler betrachtet werden.

Fiir die Schwerebewertung der Fahrzeuggurtlose hat sich damit entsprechend der vorgenommen
Einstellungen insgesamt ein recht klares Bild ergeben. Offensichtlich sind sich die Fachleute vom

Grundsatz her einig, bei welcher Gurtlose welche Fehlerschwere vorliegt.

6.2.2.2 Gurtlose im Kindersitz

Die Bewertung der Gurtlose im Kindersitz stimmt grundsatzlich ebenfalls mit den verbauten
Fehlerstufen Uberein (Abbildung 49). Der sehr straff gezogene Gurt wurde von lber 90% der
Teilnehmer als korrekt bewertet, allerdings wurde auch in drei Fallen leichter oder schwerer Misuse
angegeben. Die Gurtlose entsprechend der ECE-R 44 wurde dhnlich wie die nachst héhere Stufe der
Gurtlose eingeschatzt. Jeweils 10% schatzten diesen Fehler als kritisch ein und knapp 30% als
mittleren Fehler. Die restlichen Teilnehmer werteten beide Félle als leichten Fehler oder korrekten

Einbau, wobei die groRere Gurtlose dabei insgesamt besser bewertet wurde.

Gurtlose im Kindersitz

100%
90% -
80% -
70% -
60% - M kein Fehler
50% H leicht

40% -

30% -
20% - 0 | W schwer

mittel

10% -
0% -

straff gemadR ECE mittlere grofle Gurtlose
Gurtlose

Abbildung 49:Bewertung der Gurtlose im Kindersitz
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Die groRte Gurtlose, bei der das Gurtsystem so eingestellt war, dass es leicht lber die Schultern des
Kindes gezogen werden konnte, wurde in Uber 80% der Falle als kritischer oder schwerer Fehler

bewertet. Im Gegensatz dazu hat jeder zehnte Teilnehmer diese Sicherung als korrekt bewertet.

Die Bewertung fiir das straffe Gurtsystem war insgesamt sehr einheitlich, sodass als Resultat davon
ausgegangen werden kann, dass dazu ein gemeinsames Verstandnis bei den Experten besteht. Die
dhnliche Bewertung fir den Einbau gemafd ECE-R 44 und mittlere Gurtlose deutet darauf hin, dass es
in diesem Bereich keine klare Abgrenzung gibt, was prinzipiell auch mit dem Ergebnis beider
Gurtlosen in Ubereinstimmung zu bringen ist. In beiden Fillen kann nicht von einer korrekten
Sicherung gesprochen werden, da der Gurt nicht ganz fest ist, dennoch ist die Lose nicht in einem
Mal vorhanden, bei dem die Gefahr besteht, dass das Kind aus dem Gurtsystem rutscht. Lediglich
der Vorverlagerungsweg ist im Fall der mittleren Gurtlose hoher. Die maximale Gurtlose wurde von
der Mehrheit wenigstens als mittlerer Fehler betrachtet, womit zumindest eine klare Abgrenzung
zur mittleren Lose gegeben ware. Offensichtlich wird dieser Fehler insgesamt aber als weniger
kritisch gesehen als die maximale Gurtlose des Fahrzeuggurts, die im vorherigen Abschnitt

beschrieben wurde.

6.2.2.3 Nichtbenutzung des Top Tethers

Im Gegensatz zu den zuvor beschriebenen Fehlern mit verschiedenen Abstufungen, war bei der
Nichtbenutzung des Top Tethers ein einzelner Misuse zu bewerten. Dennoch gab es in der
Einschatzung dieses Fehlers eine groBe Streuung (Abbildung 50). Wahrend fast ein Filinftel aller
Teilnehmer diese Sicherung als korrekt bewertet hat, bewerteten fast drei Viertel den Einbaufehler

als mittel oder schwer.

Top Tether nicht benutzt

H kein Misuse
M leicht
mittel

W schwer

Abbildung 50: Bewertung Top Tether nicht benutzt
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Die Nutzung eines Top Tethers ist grundsatzlich verpflichtend fiir universal zugelassene ISOFIX Sitze,
womit es sich beim beschriebenen Einbau definitionsgemall um einen Fehler handelt. Dennoch
bewerteten 18% diesen Einbau korrekt. Dabei kann nicht gesagt werden, ob der Fehler einfach
Ubersehen wurde, oder ob aufgrund von Unwissenheit der Fehler als solcher nicht erkannt wurde.
Zusatzlich gibt es die Moglichkeit, dass ein Kindersitz mit einer fahrzeugspezifischen Zulassung auch
ohne Top Tether genutzt werden darf, wie es zum Beispiel im Fall des Gruppe 1 Sitzes ,,Romer Duo”
fir zahlreiche Fahrzeuge der Fall ist. Es kann also auch sein, dass einige Teilnehmer vor diesem

Hintergrund den beschriebenen Einbau als korrekt bewertet haben.

Die restlichen Bewertungen teilten sich gleichmaRig auf in schwer (41%) auf der einen Seite und
leicht und mittel (41%) auf der anderen Seite. Nach den Erfahrungen aus durchgefiihrten
Misusetests [Lesire, 2006] lasst sich sagen, dass die Folgen der Nichtbenutzung des Top Tethers sehr
stark von der Lage der ISOFIX-Haken im Fahrzeug und der Steifigkeit der Sitzflachen abhangen.
Insbesondere die zusatzliche Kopfvorverlagerung kann dabei erheblich sein. Aus den genannten
Grinden ist an dieser Stelle eine abschlieBende Bewertung dieses Fehlers nicht moglich, weitere

Versuche erscheinen notwendig.

6.2.2.4 Dreijahriges Kind in einem Gruppe 2/3 Sitz

Die Bewertung dieser Fehlbenutzung hat ebenfalls stark gestreut. Mehr als 50% der Teilnehmer
bewerteten diese Sicherung als korrekt, im Gegensatz dazu schatzten fast 40% diesen Fehler als
mittel oder schwer ein (Abbildung 51). Es scheint hier grundsatzliche Unterschiede in der

Betrachtungsweise dieser Sicherungssituation zu geben.

Kind zu klein fiir den Kindersitz

B kein Misuse
M leicht
mittel

W schwer

Abbildung 51: Bewertung der Situation ,,Kind zu klein fur den Kindersitz“
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Wird dieser Fall allein aus Sicht der Gesetzgebung betrachtet, so ist die entscheidende Frage, ob das
Kind das Mindestgewicht fur einen Gruppe 2/3 Sitz, also 15 kg, bereits erreicht hat. Da diese
Antwort im Versuchsaufbau nicht gegeben war und der genutzte Handlingdummy auch keinen
Rickschluss auf die Gewichtsfrage zulasst, konnten die Teilnehmer beide Falle annehmen. Wiegt das
Kind weniger als 15 kg so handelt es sich aus rechtlicher Sicht auf jeden Fall um eine Fehlbenutzung,
da dieser Sitz dafiir nicht zugelassen ist. Wiegt das Kind mindestens 15 kg, so kann die Position
vertreten werden, dass das Kind entsprechend der Gruppeneinteilung in einem fiir ihn geeigneten
Sitz befordert wird. Dementsprechend kann die Bewertung dieser Beférderungssituation als korrekt

bezeichnet werden.

Abgesehen von dieser rechtlichen Sichtweise kann gesagt werden, dass der Handlingdummy von
seiner GroRe her tendenziell zu klein fir diesen Sitz ist. Der Gurtverlauf ist insbesondere im
Halsbereich nicht optimal, auch lasst sich die Hohe der Kopfstiitze nur bedingt auf die GroRe des
Kindes einstellen. Wird diese nicht optimale Nutzung eines Kindersitzes auch als Misuse betrachtet,
so kann hier grundsatzlich von einem Fehler gesprochen werden, was die Bewertung der anderen
45% nachvollziehbar macht, wobei dieser Fehler dann insgesamt offensichtlich eher als schwer

eingeschatzt wird.

Eine abschlieRende Bewertung dieses Fehlers als Ergebnis dieser Studie ist nicht moglich. Vielmehr
stellt sich die grundsatzliche Frage: Was ist Misuse? Gilt als Misuse allein der Verstofd gegen
Vorschriften seitens des Gesetzgebers, des Fahrzeug- oder des Kindersitzherstellers, oder ist eine
Fehlbenutzung bereits dann gegeben, wenn ein Kindersitz nicht in der Weise genutzt wird, fir die er

optimiert ist?

6.2.2.5 Nutzung eines StiitzfuBes auf einem Staufach im Fahrzeugboden

Auch diese Fehlbenutzung wurde sehr unterschiedlich bewertet. Flir 41% der Teilnehmer handelt es
sich bei einem StltzfuB auf einem Staufach nicht um Fehlbenutzung flir weitere 14% handelt es sich
um einen leichten Fehler. Andererseits wurde der Einbau von 31% als mittlerer und von 14% sogar
als schwerer Fehler eingeschatzt (Abbildung 52). Einige Teilnehmer gaben explizit an, dass ihre
Einschatzung von der GroRe des Staufachs abhangen wirde. Je groBer und diinner die Abdeckung

ist, umso kritischer wiirde der Fehler betrachtet werden.

62



Der Begriff ,Misuse”

StitzfuR auf einem Staufach

B kein Misuse
M leicht
mittel

W schwer

Abbildung 52: Bewertung des Fehlers ,StltzfuB auf einem Staufach im Fahrzeugboden”

Aufgrund des beschriebenen Hinweisschildes kann ausgeschlossen werden, dass dieser Fehler
Ubersehen wurde, womit alle , korrekt” —Bewertungen also als bewusste Entscheidung betrachtet
werden kénnen. Demgegeniiber ist es wiederum wahrscheinlich, dass diese Fehlbenutzung von
einigen Teilnehmern dieser Studie zum ersten Mal bewusst wahrgenommen wurde und bisher dazu
keine Meinungsbildung stattgefunden hat. Tatsachlich tritt dieser Fehler duBerst selten auf, da
sowohl ISOFIX Sitze als auch Staufacher im Fahrzeugboden bisher wenig verbreitet sind. Beides wird

sich mutmallich in den ndchsten Jahren dndern.

Tests zu diesem Misuse haben ein differenziertes Bild gezeigt. Es gibt Falle, in denen die Abdeckung
bricht und somit dem Sitz einen zusatzlichen Vorverlagerungsweg ermdglicht, genauso haben aber
auch Abdeckungen der Last standgehalten [Denier, 2008]. Das ldsst zumindest den Riickschluss zu,
dass es grundsatzlich moglich ist (und das auch offensichtlich mit einem vertretbaren Aufwand) eine
Staufachabdeckung so zu konstruieren, dass sie ohne Weiteres die Nutzung eines Stitzfulles an

einem Kindersitz zuldsst.
Seitens der Fahrzeughersteller gibt es zu diesem Thema mehrere Losungsvorschlage:

e Erhohung der Stabilitat der Staufachabdeckung
e Angebot von Fillmaterial an den Kunden fiir den Fall der Nutzung eines StiitzfulRes
e Empfehlung an den Kunden den Stitzful® bis zum Boden des Staufachs zu verlangern

e ein generelles Verbot der Nutzung von StitzfiiRen auf dem Staufach
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Auch fur diesen Fehler ist es nicht moglich als Ergebnis der Studie eine klare Fehlereinschatzung
abzugeben, vielmehr ergibt sich auch hier noch nicht einmal ein klares Bild, ob es sich Gberhaupt um
eine Fehlbenutzung handelt. Wird auch hier ein Blick aus der rechtlichen Sicht auf diesen Fall
geworfen, so ist festzuhalten, dass jeder Sitz, der mit einem Stitzfull ausgestattet ist, nur eine
semiuniverselle Zulassung besitzt. Entsprechend gibt die dem Sitz beiliegende Fahrzeugliste dartber
Auskunft, ob der Sitz in diesem Fahrzeug benutzt werden darf. Ist das der Fall, so kann davon
ausgegangen werden, dass es kein Problem im Zusammenwirken zwischen StiitzfuR und Staufach
gibt. Steht das Fahrzeug nicht auf der Liste, so ist eine Nutzung generell verboten und es handelt sich

daher um eine Fehlbenutzung.

6.2.2.6 Geringe Lose des Fahrzeuggurts bei einer Babyschale

Auch die leichte Fahrzeuggurtlose in Kombination mit einer Babyschale wurde recht unterschiedlich
bewertet, wobei es hier eine klare Tendenz zur Bewertung als korrekten Einbau (61%) gibt
(Abbildung 53). Allerdings haben auch immerhin 25% der Teilnehmer diesen Fehler als mittel oder

schwer bewertet.

Fahrzeuggurtlose bei einer Babyschale

M kein Misuse
M leicht
mittel

W schwer

Abbildung 53: Bewertung der geringen Fahrzeuggurtlose bei einer Babyschale

Tatsachlich war die Gurtlose so eingestellt, dass sie im Fall eines Unfalls einen Einfluss haben wiirde,
eine zusatzliche Vorverlagerung wiirde sich einstellen. Es kann allerdings nicht ausgeschlossen
werden, dass sich fiir einige Teilnehmer eine Situation ganz ohne Gurtlose ergeben hat, da der

Retraktor den Gurt bisweilen gestrafft hat und die Fehlnutzungssituation nicht sofort wieder
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hergestellt wurde. Am Ende gibt es fir die Bewertung dieses Einbaus als korrekt drei mogliche

Erklarungen:

e Die Gurtlose wurde als gering angesehen, so dass die Sicherung insgesamt trotzdem korrekt
ist.
e Die Gurtlose wurde Ubersehen.

e Die Gurtlose war aufgrund des Gurtautomaten nicht vorhanden.

Insgesamt kann daher auch hier kein klares Votum fiir eine Bewertung der Fehlbenutzung erkannt
werden, jedoch lasst sich wenigstens die Tendenz ablesen, dass dieser Fehler eher als leicht zu

betrachten ist.

6.2.2.7 Nutzung beider Gurtklemmen in einem Gruppe 1 Sitz

Die Bewertung dieses Fehlers streut ebenfalls erheblich. Wahrend (iber die Halfte der Befragten
diesen Einbau als korrekt bewerteten, stuften 37% der Teilnehmer diesen Fehler als mittel oder
schwer ein (Abbildung 54).

Nutzung beider Gurtklemmen

B kein Misuse
H leicht
mittel

W schwer

Abbildung 54: Bewertung der Nutzung beider Gurtklemmen in einem Gruppe 1 Sitz

Es lasst sich im Nachhinein nicht beurteilen, ob die Teilnehmer, die den Einbau als korrekt bewertet
haben, die Benutzung der zweiten Klemme (ibersehen haben (das Erkennen dieses Fehlers erfordert
einen gewissen Aufwand), oder ob sie in Bewusstsein dieses Fehlers diese Bewertung abgegeben
haben. Grundsatzlich darf bei einem Einbau eines solchen Kindersitzes nur die dufRere Gurtklemme

benutzt werden. Hinzu kommt, dass dieser Fehler in Feldstudien eher selten beobachtet wird.
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Gleichzeitig wurde diesem Fehleinbau bisher auch wenig Aufmerksamkeit in Misuseversuchen
geschenkt. Daher ist wenig lber die moglichen Folgen dieser Fehlbenutzung bekannt. Einige
Teilnehmer gaben an, dass sie den Fehler zwar erkannt haben, sich allerdings nicht dazu in der Lage
fahlen ihn zu bewerten. Als eine mogliche Folge, die aus dieser Installation resultieren konnte, wére
das Versagen einer Gurtklemme, insbesondere der inneren, vorstellbar. Das konnte unter
Umstdnden zu einer groBen Gurtlose fihren, die wiederum eine erhebliche Vorverlagerung des

Kindersitzes und damit die Gefahr eines Kopfanpralls nach sich zieht.

6.2.2.8 Vertauschen von Schulter- und Beckengurt bei einer Babyschale

Die Bewertung dieses Einbaus ergab insgesamt ein recht interessantes Bild. Mehr als zwei Drittel der
Befragten bewerteten dieses Fehler als kritisch, ein Teilnehmer als mittel. Dem gegeniiber haben

29% der Teilnehmer angegeben, dass die Babyschale korrekt eingebaut wurde (Abbildung 55).

Falscher Gurtpfad bei einer Babyschale

B kein Misuse
M leicht

mittel

\_ 29 B schwer

Abbildung 55: Bewertung des falschen Gurtpfads bei einer Babyschale

Der hier nachgestellte Fehleinbau ist in der Realitdt sehr haufig zu finden. In rund 50% aller
eingebauten Babyschalen tritt dieser Fehler auf, was im Ergebnis dazu fiihrt, dass die Babyschale fast
nicht im Fahrzeug fixiert ist. In Abbildung 56 ist ein Vergleich zwischen einer korrekt installierten

Babyschale und einer, bei der der Gurt vertauscht wurde, dargestellt.
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Abbildung 56: Vergleich zwischen korrekt gesicherter Babyschale (links)

und Einbau mit falscher Gurtfihrung (rechts); Blick von oben ins Fahrzeug

Es ist gut zu erkennen, wie sich die Schale aus dem Gurt dreht und in den FuBraum vor der Riickbank
rutscht. Lediglich die Riicklehne des Beifahrersitzes verhindert ein komplettes Abtauchen. Im

Gegensatz dazu wird die obere Babyschale durch den Gurt fest am Fahrzeugsitz zurlickgehalten.

Natdrlich lasst sich auch fir diese Situation nicht sagen, wie viele Teilnehmer diesen Fehler
Ubersehen haben und wie viele diese Installation bewusst als korrekten Einbau bewertet haben. In
Anbetracht der Folgenschwere dieses Fehlers, die auch als allgemein bekannt angenommen werden
dirfte, ist es allerdings kaum vorstellbar, dass der hier vorgenommene Gurtverlauf als korrekt
angesehen wurde. Vielmehr dirfte davon auszugehen sein, dass alle, die diesen Einbau als korrekt
bewerteten, den Fehler ibersehen haben. Das ist jedoch eine duRerst bedenkliche Erkenntnis, in
Anbetracht der Haufigkeit und der wahrscheinlich gravierenden Folgen, die diesen Misuse zu einem

der drangendsten Probleme bei der Fehlbenutzung von Kindersitzen machen.

Als Ergebnis dieses Einbaus bleibt festzuhalten, dass er von nahezu allen, die den Fehler
wahrgenommen haben, als kritisch bewertet wird. Gleichzeitig scheint eine weitere Sensibilisierung

daflir n6tig zu sein.
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6.2.2.9 Installation eines Niedrigpreiskindersitzes

Die Bewertung dieses Einbaus stellte sich im Nachhinein als komplexe Aufgabe dar. Auch wenn der
Sitz entsprechend der Gebrauchsanleitung korrekt eingebaut war, wurden seitens der Teilnehmer
zahlreiche Fehler gefunden (Abbildung 57).

Niedrigpreiskindersitz

50%

40%

30% M kein Fehler
H leicht

20% - mittel
W schwer

10% -

kein Misuse Gurtlose Gurtlose falsche
Fahrzeug Kindersitz Einbauposition

Abbildung 57: Bewertung des korrekten Einbaus eines Niedrigpreiskindersitzes

Gerademal 20% der Teilnehmer stuften den Einbau als korrekt ein, mehr als die Halfte entdeckte
Gurtlose im Fahrzeuggurt und bewertete diese grolRtenteils als kritisch. Einige Teilnehmer
betrachteten generell die Einbauposition auf dem Beifahrersitz als falsche Einbauposition. Es ist
wahrscheinlich, dass diese Teilnehmer aus Frankreich kamen, wo die Benutzung von
vorwartsgerichteten Kindersitzen auf dem Beifahrersitz generell verboten ist. In allen anderen
europdischen Landern ist das hingegen erlaubt. Andere Fehler, die angegeben wurden, waren
Gurtlose im Kindersitz, ein verdrehter Gurt im Kindersitz oder eine falsche Einbaurichtung (der Sitz

ist auch fiir eine riickwartsgerichtete Installation als Gruppe 0 Sitz zugelassen).

Aus rechtlicher Sicht betrachtet, war dieser Kindersitz korrekt eingebaut. Dennoch haben lediglich
20% diesen Einbau als korrekt bewertet, wobei es allerdings aufgrund der Sitzgeometrie des
Fahrzeugsitzes grundsatzliche Passungsprobleme zwischen Kindersitz und Fahrzeugsitz gab. Die
haufige Nennung der Fahrzeuggurtlose kann darin begriindet sein, dass es seitens des Kindersitzes
keine Festspanneinrichtung fiir den Fahrzeuggurt gibt. Das fiihrt dazu, dass sich beim Uberpriifen

der Gurtlose durch das Ziehen am Kindersitz der Fahrzeuggurt immer weiter abrollt und somit
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vermeintlich eine grofRe Gurtlose vorhanden ist. Im Fall eines Unfalls wiirde der Retraktor allerdings
blockieren und ein weiteres Abrollen des Gurtes verhindern. In den meisten Fahrzeugen wiirde ein
automatischer Gurtstraffer zusatzlich die verbleibende Gurtlose aufwickeln. Es ist nicht bekannt, ob

diese Funktionsweise eines Retraktors von den Teilnehmern beriicksichtigt wurde.

Auch wenn die Bewertung dieses Einbaus kein klares Bild ergeben hat, kann festgehalten werden,

dass ein solcher Niedrigpreiskindersitz sehr kritisch betrachtet und bewertet wird.

6.3 Ergebnisse der Studie

Die Studie zur Bewertung der Sicherungsfehler bei der Verwendung von Kindersitzen brachte zwei
wesentliche Ergebnisse: Zum einen existiert unter Experten zu den meisten Fehlern keine
einheitliche Meinung hinsichtlich ihrer Schwere. Zum anderen gibt es generellen Diskussionsbedarf

zur Frage ,Was ist Misuse?”.

Es ist sicherlich nicht Uberraschend, dass die Bewertung von Einbaufehlern von zahlreichen,
teilweise auch subjektiven Faktoren abhangt, die eine einheitliche Bewertung schwierig machen.
Dennoch ist es seit Anbeginn der Feldstudien blich, die erhobenen Fehler hinsichtlich ihrer Schwere
zu klassifizieren und spater auch zu vergleichen. Das ist aber natiirlich nur dann sinnvoll, wenn sich
die Daten aufgrund gleicher Erhebungsgrundlagen vergleichen lassen. Werden allerdings die
teilweise erheblichen Abweichungen betrachtet, die es in der Bewertung der Schwere von Fehlern
gibt, so erscheint es geradezu ausgeschlossen, dass die Beurteilung der Misuseschwere im Vergleich
mehrerer Studien statthaft ist. Vielmehr stellt sich die Frage, ob die Auswertung einer Feldstudie
hinsichtlich der Misuseschwere bereits dann zweifelhaft ist, wenn mehrere Personen die Erhebung
vorgenommen haben. Es scheint dringend notwendig zu sein, dass fiir die Fehlerbewertung ein
einheitlicher MaRstab anhand objektiver Kriterien eingefiihrt wird. Andererseits stellt sich die Frage,
ob bei zukiinftigen Feldstudien eine Fehlerbewertung Gberhaupt vorgenommen werden sollte, oder

ob es sinnvoller ist, es bei der reinen Fehlererhebung zu belassen.

Ein Losungsansatz fir dieses Problem wird in Kapitel 9.3 aufgezeigt.
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7 Analyse von Realunfillen

Fiir die Forschung im Bereich der Kindersicherheit ist es unerlasslich, Unfalle zu untersuchen und zu
rekonstruieren. Dabei kdnnen wesentliche Informationen gesammelt werden, die fir eine Vielzahl
von Forschungsbereichen relevant sind. Zum einen kann eine Rekonstruktion aufzeigen, wie ein
Kindersitz bei einem Realunfall tatsachlich arbeitet und welche Bewegungsabldufe zu beobachten
sind. Gleichzeitig kénnen die aufgenommen Messwerte zur Validierung der Dummys und fir die
Ermittlung biomechanischer Belastungswerte hilfreich sein. Sind die genauen Verletzungen eines
Kindes im Realunfall bekannt, so lassen sich die gemessen Werte des Rekonstruktionsversuchs damit
in Verbindung bringen. Im Ergebnis vieler Rekonstruktionen kdnnen so biomechanische
Belastungskurven ermittelt werden. Dafiir ist es allerdings notwendig, dass ein Unfall so genau wie
moglich rekonstruiert wird und samtliche relevanten Randparameter bericksichtigt werden. In der
Realitat ist diese Genauigkeit haufig nicht gegeben, nur selten ldsst sich anhand der vorliegenden
Unfallakten eine hinreichend detaillierte Beschreibung der Sicherungssituation erhalten. Welche
Moglichkeiten es gibt anhand der Spurenlage wichtige Informationen zur Unfallkonstellation und

insbesondere zur Sicherung des Kindes im Fahrzeug zu ermitteln, wird in Kapitel 9.1 dargestellt.

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse der Auswertung einer Unfalldatenbank dargestellt, bei der
rekonstruierte Unfalle mit Kindern als Fahrzeuginsassen hinterlegt wurden. Diese Falle mit

insgesamt 183 beteiligten Kindern wurden einzeln analysiert und vergleichend ausgewertet.

7.1 Auswertung der CASPER Rekonstruktionsdatenbank

Im Rahmen des ersten groBen europdischen Forschungsprojekts zur Kindersicherheit CREST (Child
Restraint System for Cars) wurde eine Unfalldatenbank aufgebaut, in die Verkehrsunfille
aufgenommen wurden, bei denen Kinder als Fahrzeuginsassen beteiligt waren. Diese Datenbank
wurde im Folgeprojekt CHILD (Child Injury Led Design) und CASPER (Child Advanced Safety Project
for European Roads) weiter gefiillt, so dass sie mittlerweile 669 Unfille mit insgesamt 927

beteiligten Kindern beinhaltet.

Um in diese Datenbank aufgenommen zu werden, missen Uber den Unfall und die
Sicherungssituation des betrachteten Kindes wesentliche Merkmale bekannt sein, die fiir eine
mogliche Rekonstruktion relevant sind (siehe Kapitel 9.1). Dabei gilt es als eine wesentliche
Randbedingung dieser Datenbank zu beachten, dass diese in keiner Weise reprasentativ fir das
Unfallgeschehen in Deutschland bzw. in Europa ist. Die Auswahl der Unfille erfolgt mehr oder
weniger zufallig, wie beschrieben muss eine hinreichende Informationstiefe Gber den Fall vorliegen
und er sollte im Sinne der Forschungsarbeit ,interessant” sein. Dabei gilt die Einschrdankung, dass

eine hinreichend groRe Unfallschwere vorliegen muss (Geschwindigkeitsdnderung bei der Kollision
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groRer als 40 km/h oder mindestens 200 mm Intrusion beim Seitenaufprall), oder dass das Kind eine
Mindestverletzungsschwere (MAIS 2+) erlitten haben muss. Mit dieser Einschrankung ist die
Datenbank also nicht dazu geeignet statistische Aussagen lber das Sicherungsverhalten abzuleiten.
Dafir lassen sich allerdings anhand dieser Daten recht gut Aussagen zu den Folgen von Misuse

ableiten und das insbesondere im Vergleich zur korrekten Nutzung des Kindersitzes.

Von den in der Unfalldatenbank vorhanden Fallen wurde 119 Unfélle mit 183 beteiligten Kindern
real rekonstruiert, das heilt, es wurde versucht die exakte Unfallsituation unter Einbeziehung
identischer Fahrzeuge nachzufahren. Dazu werden zunachst mittels geeigneter Abschatzungen oder
durch Simulationen der Kollisionswinkel, die Kollisionsgeschwindigkeit und der Kollisionspunkt
ermittelt. Unter Berlicksichtigung samtlicher bekannter Parameter wird dann der Originalunfall

unter Verwendung geeigneter Dummys so realistisch wie moglich rekonstruiert.

Ziel dieses Verfahrens ist zunachst die Ermittlung und Verbesserung von Belastungskennwerten. Da
die Verletzungen der Insassen vom realen Unfall detailliert bekannt sind, lassen sich mit Hilfe der
Messwerte des Dummys Korrelationen zwischen gemessenen Belastungswerten und realen
Verletzungen erstellen. Um das moglich zu machen, ist es einerseits notwendig hinreichend
validierte Messinstrumente (Dummys) zu verwenden, andererseits bedarf es einer ausreichend
groRen Zahl von Versuchen, um einen verldsslichen Zusammenhang von Messwerten und realen

Verletzungen herzustellen.

Im Folgenden wird die Analyse der 183 rekonstruierten Falle beschrieben. Ein ,Fall" wird fir jedes
involvierte Kind angelegt. Sind also in einem Unfall mehrere Kinder beteiligt, so kann ein Unfall fir
diese Datenanalyse mehrere ,Falle" liefern. Ziel dieser Datenauswertung ist es maogliche
Zusammenhdnge zwischen der Fehlbenutzung von Kindersitzen (Misuse) und der
Verletzungsschwere herzustellen. Weiterhin sollen typische Verletzungsmuster in Abhangigkeit

verschiedener Fehlbedingungen dargestellt und nachgewiesen werden.

Da zu Beginn der Analyse nicht absehbar war, welche KenngrofRen sich als relevant oder im Sinne der
Zielstellung als aussagekraftig herausstellen, galt es bei der tabellarischen Aufnahme der
Unfallparameter moglichst vollumfanglich alle wesentlichen Daten zu erfassen. Wesentlich war es
dabei beispielsweise von vornherein zu unterscheiden, in welchen Fallen bei der Rekonstruktion von
einer Fehlbenutzung ausgegangen wurde und in welchen Fallen der Sitz und das Kind korrekt

gesichert wurden.

7.1.1 Grundlegende Daten

Die der Datenbank zu Grunde liegenden Falle, verteilen sich wie folgt auf die Aufprallart:
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Anzahl Prozent
Frontal 149 81,4
Seite
(stoBzugewandt) 20 10,9
Seite
(stoBabgewandt) 13 7,1
Heck 1 0,5
Summe 183

Tabelle 2: Verteilung Aufprallart

Der GroRteil der Unfalle waren Frontalkollisionen, auf Seitenkollisionen entfielen nur ein geringer
Teil der Falle.

Die Altersverteilung der untersuchten Kinder ergab folgendes Bild:

50 Verteilung Alter

n=183

40

30

Prozent

20

10

bis 1 Jahr 1 bis 4 Jahre 5 bis 8 Jahre 9 bis 12 Jahre

Abbildung 58: Altersverteilung Rekonstruktionsdatenbank

Offensichtlich sind Kinder in der Altersgruppe 1 bis 5 Jahre in der Datenbank stark Gberreprasentiert,
was damit zu erkldren sein diirfte, dass diese Kinder in der Regel im Gruppe 1 Kindersitz beférdert
werden, der statistisch das groRte Fehlbedienungspotential aufweist. Hinzu kommt, dass viele

Unfalle mit den schon frihzeitig verfligbaren Q3 und Q6-Dummys rekonstruiert wurden.

Die Sitzposition der Kinder im Fahrzeug war wie folgt verteilt:
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Sitzposition im Fahrzeug
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Abbildung 59: Verteilung Sitzposition Rekonstruktionsdatenbank

Wobei folgende Nummerierung der Sitzposition im Fahrzeug verwendet wurde:

6 3

1
7 4

2
8 5

Abbildung 60: Bezeichnung der Sitzpositionen

Die Kollisionsgeschwindigkeit der beiden Gruppen Misuse und kein Misuse beim Frontalaufprall ist
sehr dhnlich verteilt (Abbildung 61).
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Kollisionsgeschwindigkeit beim Frontalaufprall
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Abbildung 61: Verteilung der Kollisionsgeschwindigkeit bei den Frontalunféllen

Damit sind beide Gruppen hinsichtlich ihrer Unfallschwere grundsatzlich vergleichbar und
Unterschiede bei der Verletzungsschwere konnen sehr wahrscheinlich auf die Sicherungsqualitat

zuriickgefiihrt werden.

7.1.2 Untersuchung der Verletzungsschwere

Als BeschreibungsgrofRe der Verletzungsschwere hat sich die AIS (Abbreviated Injury Scale) bewahrt.
Anhand dieser Skala wird jede Verletzung in einer Einstufung von 1 bis 6 anhand des Grades ihrer
Lebensbedrohung bewertet, wobei 1 einer sehr leichten Verletzung entspricht und sechs als derzeit
nicht behandelbare und damit todliche Verletzung gewertet wird. Eine genaue Beschreibung dieser

Skala mit einigen Beispielen findet sich im Anhang 14.2.

Die Gesamtverletzungsschwere (MAIS) verteilt sich dabei auf die 183 Fille wie folgt:
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MAIS
Anzahl Prozent
0 19 10,4
1 34 18,6
2 27 14,8
3 28 15,3
4 35 19,1
5 26 14,2
6 14 7,7
Summe 183

Tabelle 3: MAIS-Verteilung in der Rekonstruktionsdatenbank

Wird die Gesamtverletzungsschwere in Falle mit und ohne Fehlbenutzung unterteilt, so ergibt sich

folgendes Bild:

30

Verteilung MAIS

W Misuse (n=83)

B kein Misuse (n=99)

20
g 15
N
e
a.
10
5
O 1 1 1
0 1 2 3 4

MAIS

1L

Abbildung 62: Verteilung MAIS

Bereits hier wird der naheliegende Zusammenhang deutlich, nach dem die Verletzungsschwere

hoher ist, wenn Misuse vorliegt. Stark einschrdankend sei allerdings an dieser Stelle noch einmal auf

die Fallauswahl hingewiesen, die die Grundlage dieser ausgewerteten Datenbank bildet. Wird dieser

Vergleich ausschlieflich fiur Frontalunfalle durchgefiihrt, fir die in Abbildung 61 aufgrund der
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dhnlichen Verteilung der Kollisionsgeschwindigkeit eine Vergleichbarkeit nachgewiesen wurde, so

ergibt sich jedoch ein dhnliches Bild:

Verteilung MAIS bei Frontalkollisionen
40 B Misuse (n=73)
M kein Misuse (n=75)
30
5
N 20
a
10
0
0 1 2 3 4 5 6
MAIS

Abbildung 63: Verteilung MAIS bei Frontalkollisionen

Ein Vergleich fiir Seitenaufprallfille erscheint aufgrund der geringen Fallzahl in dieser Datenbank

nicht sinnvoll.

Da beim MAIS nur die schwerste Verletzung insgesamt ausgewertet und damit ein sehr allgemeiner
Blick auf die Verletzungsschwere geworfen wird, werden im Folgenden die Verletzungen der
einzelnen Korperregionen betrachtet. In Abbildung 64 ist fir die 183 Falle dargestellt, welche

Korperregion im jeweiligen Fall am schwersten verletzt ist.
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i Korperregion mit schwerster Verletzung
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Abbildung 64: Kérperregion schwerster Verletzung

Mit Abstand am Haufigsten sind dabei Kopfverletzungen vertreten. Dieses Ergebnis ist zum einen
deshalb zu erwarten, da Verletzungen am Kopf im Sinne der AlS-Skalierung tendenziell eher
lebensbedrohlich sind als beispielsweise Verletzungen an den Extremitaten. Gleichzeitig ist der Kopf
gerade bei kleinen Kindern ein besonders sensibler Bereich, der im Falle eines Unfalls einem grofRen
Verletzungsrisiko ausgesetzt ist, da er auch bei richtiger Benutzung eines Kindersitzes am
schlechtesten zu schiitzen ist. Die Region mit dem zweithéchsten Risiko ist der Abdominalbereich.
Bei rund einem Fiinftel der verletzten Kinder war das der Bereich mit der schwersten Verletzung.
Kinder sind im Vergleich zu Erwachsenen deutlich starker fir Verletzungen im Bauchraum gefahrdet,
da der noch unvollstiandig ausgepragte Beckenknochen das Hochrutschen und Einschneiden des
Beckengurtes nicht oder bestenfalls unzureichend verhindern kann. Ein weiterer Risikobereich stellt
die Halswirbelsdule (HWS) dar. Dieser Bereich ist vor allem bei Babys und Kleinkindern sehr
gefahrdet. Verglichen mit den Proportionen beim Erwachsenen muss ein sehr schwerer Kopf von
einer nur sehr gering ausgepragten Halsmuskulatur getragen werden. Das fiihrt bei starken
Beschleunigungen fast zwangsweise zu schweren Verletzungen im Bereich der Halswirbel, die

vielfach todlich sind.

In Abbildung 65 ist die gleiche Verteilung der grofSten Verletzung auf die einzelnen Korperregionen,
unterteilt nach korrekter Nutzung und Fehlbenutzung, dargestellt, wobei auch hier wieder die oben

genannte Einschrankung zur Fallauswahl zu beachten ist.
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50 Korperregion mit schwerster Verletzung
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Abbildung 65: Korperregion schwerster Verletzung, Vergleich Misuse, kein Misuse

Kopfverletzungen treten sowohl fiir korrekt als auch fiir fehlerhaft gesicherte Kinder haufig auf,
gleiches gilt fir Abdominalverletzungen. Verletzungen an der Halswirbelsdule sind hingegen bei
korrekt gesicherten Kindern vergleichsweise wenig vertreten. Sowohl fiir Kopf- als auch fir HWS-
Verletzungen gilt, dass eine korrekte Sicherung das Verletzungsrisiko deutlich zu reduzieren scheint,

das gilt zumindest fir die spezielle Fallauswahl dieser Datenbank.

In Abbildung 66 wird fiir die drei am haufigsten aufgetretenen Verletzungsregionen (Kopf, HWS,

Abdomen) die Verteilung Giber die einzelnen AIS-Werte dargestellt.

Verteilung MAIS einzelner Kérperregionen
M AIS Kopf (n=75)

40 | WAISHWS (n=24)
AIS Abdomen (n=37)
30
20
N { 1
0
0 1 2 3 4 5 6

MAIS

50

Prozent

Abbildung 66: AlS einzelner Kérperregionen
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Bei diesem Vergleich fallt auf, dass die AIS 4+ -Verletzungen (Verletzungen mit AIS 4 oder hoher)
besonders stark im Bereich der HWS auftreten. Nahezu zwei Drittel aller Halsverletzungen fallen in
diese Kategorie, wahrend es bei Kopf und Abdomen etwa 30 Prozent sind. Diese Werte sollten
aufgrund der geringen Fallzahl nicht Gberinterpretiert werden, allerdings bestatigen sie einmal mehr
die bereits mehrfach genannte Beobachtung, dass Verletzungen im Halsbereich nicht nur haufig

vorkommen, sondern dass sie tendenziell auch schwerwiegend sind.

Ein Vergleich verschiedener Verletzungsarten in Abhangigkeit von der Einbaurichtung des
Kindersitzes erscheint aufgrund der Datenverteilung nicht sinnvoll. Im gesamten Datensatz befinden

sich lediglich neun Falle, in denen ein riickwartsgerichtetes KSS genutzt wurde.

7.1.3 Untersuchung der Misusearten

In der Rekonstruktionsdatenbank konnten insgesamt acht verschiedene Arten der Fehlbenutzung

identifiziert werden, die sich wie in Abbildung 67 dargestellt verteilen:
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Abbildung 67: Verteilung der Fehlbenutzungsarten in der Rekonstruktionsdatenbank

Dieses Ergebnis passt zur Auswertung der insgesamt aufgetretenen Verletzungen (Abbildung 65).

Die in der Halfte der Falle festgestellte Lose im Fahrzeuggurt und im Gurt des Kindersitzes verursacht
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eine hohe Vorverlagerung, die das Risiko von Kopf- und HWS-Verletzungen deutlich

wahrscheinlicher macht.

Ein Vergleich der schwersten Verletzungen in Abhangigkeit von der festgestellten Fehlbenutzung ist
in (Abbildung 68) dargestellt.

Schwerste Verletzung in Abhangigkeit von der

100 Fehlbenutzung
H Kopf (n=29) B HWS (n=12)

B Thorax (n=4) Abdomen (n=13)
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Schultergurt
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(n

Gurtlose Fahrzeug
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12)
kein KSS verwendet
Kind zu klein fir KSS
(n
falsche Einbaurichtung
(n=1)
Kind zu groR fuir KSS
(n=1)
AB nicht deaktiviert

Fehlbenutzungsart

Abbildung 68: Region schwerster Verletzung in Abhangigkeit der Fehlbenutzung

Dabei ist erneut gut zu erkennen, dass Gurtlose im Kindersitze als schwerste Verletzung sehr haufig
(80 %) Kopfverletzungen und Schadigungen der Halswirbelsdule (20 %) nach sich zieht und somit ein
sehr klares Verletzungsbild verursacht, wahrend beispielsweise die Nichtverwendung eines

Kindersitzes tendenziell in allen Kérperregionen die schwerste Verletzung verursachen kann.

Insbesondere interessant bei der Auswertung dieser Datenbank ist die Beantwortung der Frage, ob
sich ein Zusammenhang zwischen der Verletzungsschwere und der Kollisionsgeschwindigkeit

herstellen lasst und ob sich dabei Unterschiede fiir den Fall ,Misuse” und , kein Misuse” ergeben.
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Dass die Frontalunfille beider Gruppen hinsichtlich ihrer Kollisionsgeschwindigkeit vergleichbar sind,

wurde in Abbildung 61 bereits nachgewiesen, entsprechend wurden an dieser Stelle auch nur

Frontalkollisionen untersucht. Im Weiteren wurden alle Fille mittels einer Binarverteilung in zwei

Gruppen eingeteilt. Allen Fillen mit einer Gesamtverletzungsschwere von 3 oder héher (MAIS 3+)

wurde der Wert 1 zugeordnet, allen anderen Fallen der Wert 0. Mit dieser Einteilung entsteht die

Gruppe ,nicht und leichtverletzt” und die Gruppe ,schwer verletzt”. Die Methodik dieser Einteilung

ist bei der Ermittlung biomechanischer Grenzwerte beispielsweise mittels der logistischen

Regression Ublich und erprobt.

Die graphische Darstellung der entstanden Punkte selbst erbringt noch keine brauchbare Antwort

hinsichtlich der Fragestellung. Werden jedoch fiir beide Gruppen lineare Trendlinie hinzugefiigt, ist

zumindest qualitativ ein Unterschied zwischen MAIS 0-2 und MAIS 3+ zu erkennen (Abbildung 69).

Binarverteilung MAIS 3+
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Abbildung 69: MAIS 3+ Verletzungen

In Abbildung 70 wurde der gleiche Vergleich fliir MAIS 4+ Verletzungen erstellt.
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Abbildung 70: MAIS 4+ Verletzungen

Die Trendlinien in den beiden Abbildungen zeigen deutliche Tendenzen an. So bestatigt sich zum
einen die naheliegende Erwartung, dass in allen Fillen das Risiko einer MAIS 3+ Verletzung (bzw.
MAIS 4+ Verletzung) mit steigender Kollisionsgeschwindigkeit ansteigt. Weiterhin zeigen beide
Darstellungen, dass das Verletzungsrisiko im Fall der Fehlbenutzung eines Kindersitzes (Misuse)
deutlich héher ist als im Fall der korrekten Kindersitzbenutzung. Somit ware zumindest qualitativ ein

statistischer Nachweis erbracht, dass Misuse das Verletzungsrisiko bei einem Unfall deutlich erhoht.

Im Vergleich beider Abbildungen bestatigt sich eine andere naheliegende Erwartung, namlich dass

das Risiko einer AIS 3+ Verletzung groRer ist als das Risiko einer AlS 4+ Verletzung.

7.1.4 Beschreibung exemplarischer Beispielfille

Im Folgenden werden einige Unfille beschrieben, die flir bestimmte Zusammenhdnge zwischen
Fehlbedienung und Verletzungsfolgen beispielhaft sind. Diese Unfille wurden alle detailliert
untersucht und rekonstruiert. Sie dokumentieren zum Teil Misuse, der sehr haufig vorkommt oder
aber Fehlbedienungen, die typische Verletzungen nach sich ziehen. Zuséatzlich werden Beispiele
gezeigt, bei denen kindliche Insassen trotz einer groBen Unfallschwere nur gering oder gar nicht

verletzt wurden.
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Babyschale vor aktivem Beifahrerairbag

Ein vier Monate altes Kind sitzt korrekt gesichert in einer Babyschale auf dem Beifahrersitz, der
Beifahrerairbag ist nicht deaktiviert. Bei einer Frontalkollision mit einer geschatzten EES von 34km/h
wurden Fahrer- und Beifahrerairbag geziindet. Wahrend die Fahrerin den Unfall unverletzt
Uberstanden hat, erlitt das Kind erhebliche Schadelverletzungen (AIS 4). Die Verletzungen wurden

durch den sich entfaltenden Airbag induziert.

Dieser Fall beschreibt ein Beispiel, wie durch Weglassen einer kleinen Tatigkeit — die Abschaltung
des Airbags — auch bei einem vergleichsweise leichten Unfall erhebliche Verletzungen fir das Kind
entstehen konnen. Der Fehler tritt heutzutage sehr selten auf, offensichtlich gibt es ein hohes
Bewusstsein bei den Anwendern von Babyschalen Gber die moglichen Gefahren eines aktiven
Airbags. Umfassende Aufklarungskampagnen in den neunziger Jahren und die Einfliihrungen eines

Unterpunktes dazu in der StVZO dirften daran entscheidenden Anteil haben.
Kind in Babyschale bei schwerer Frontalkollision

Ein neun Monate altes Kind sitzt korrekt gesichert in einer Babyschale rechts auf der Riickbank. Bei
einer schweren Frontalkollision (EES=65km/h) wurden die erwachsenen Insassen schwer verletzt,

wahrend das Kind unverletzt blieb.

Anhand der Verletzungen der erwachsenen Insassen ldsst sich die Schwere eines Unfalls in der Regel
recht gut abschatzen. In den meisten Fallen sind sie korrekt durch den Fahrzeuggurt gesichert und
die Sicherungssysteme funktionieren wie vorgesehen. Sind diese Insassen, wie in dem hier
beschriebenen Fall, schwer verletzt, so kann davon ausgegangen werden, dass der Unfall insgesamt
recht schwer war. Darauf deutet auch die EES hin. Bleibt dennoch das Kind unverletzt, so lassen sich
zwei Dinge ablesen. Zum einen kann davon ausgegangen werden, dass das Kind korrekt gesichert
war, zum anderen ist dieser Fall ein Beispiel von vielen dafiir, dass ein Kindersitz eine sehr hohe
Schutzwirkung entfalten kann und kindliche Insassen mindestens genauso gut geschiitzt werden

konnen, wie erwachsene Personen.
Unzureichend gesicherter Gruppe 1 Sitz

Bei diesem Unfall handelt es sich um eine eher leichte Frontalkollision (EES=39km/h), bei der ein
neun Monate altes Kind rechts auf der Riickbank in einem Gruppe 1 Sitz gesichert war. Der Sitz war
lediglich an den unteren Anbindungspunkten durch den Fahrzeuggurt gesichert, der obere

Befestigungspunkt flir den Schultergurt wurde nicht genutzt (Abbildung 71).
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Abbildung 71: Nicht genutzter Anbindungspunkt am Kindersitz

Im Ergebnis dessen stellte sich eine erhebliche Vorverlagerung ein, in deren Folge das Kind mit dem
Kopf gegen die Riickenlehne des Beifahrersitzes stieR. Dabei zog es sich schwere Hamatome und

Blutungen im Kopfbereich zu (AIS 4).

Bei dem verwendeten Kindersitz handelt es sich um ein sehr preiswertes Modell, dessen Bedienung
nicht sehr nutzerfreundlich ist (dieser Sitz war Gegenstand der Untersuchung zur Bewertung von
Misuseschwere, siehe Kapitel 6.2.2). Um den Schultergurt richtig am Kindersitz zu befestigen, muss
dort eine Metallstange gelost werden hinter die der Gurt zu schieben ist. In der Realitat wurde bei
diesem Modell schon haufiger beobachtet, dass diese Anbindung nicht genutzt wurde, wie in diesem
Fall, oder dass die Metallstange gar nicht mehr vorhanden war. Das fiihrt im Ergebnis dazu, dass der
Kindersitz praktisch nicht mehr im Fahrzeug angebunden ist. Dieser Fall zeigt erneut, dass bereits
leicht vermeidbare Fehler sehr folgenschwer sein kdnnen. Gleichzeitig ist dieser Fall ein treffendes
Beispiel flr die Folgen der Nutzung von Kindersitzen in sehr einfacher Bauweise. Die Mdglichkeit den
Fahrzeuggurt nicht richtig an den Kindersitz anzubinden, ist in der Regel bei einem Kindersitz nicht
gegeben. Normalerweise wird der Gurt derart durch den Sitz gefiihrt, dass er zwangslaufig auch tber
den Schultergurt Krafte aufnehmen kann und dadurch eine iberméaRige Vorverlagerung verhindert.
Im beschriebenen Beispielsitz ist die Gurtanbindung allerdings derart vereinfacht ausgefiihrt, dass

eine beschriebene Fehlbenutzung iberhaupt erst ermoglicht wird.
Einjdhriges Kind im Gruppe 1 Sitz

Ein einjahriges Kind wurde in einem Kindersitz der Gruppe 1 auf der Riickbank gesichert, ein

weiteres Kind, welches drei Jahre alt war, befand sich ebenfalls auf der Riickbank in einem Gruppe 1

84



Analyse von Realunfallen

Sitz. Bei einem Frontalunfall mit einer EES von 60 km/h, erlitt das dreijihrige Kind Verletzungen im
Kieferbereich (AIS 3), wahrend das einjahrige schwerste Verletzungen im Bereich der

Halswirbelsaule erlitt (AIS 5), die mit einer Querschnittslahmung einher gingen.

Dieser Fall ist aus Forschungssicht deshalb sehr interessant, da sich quasi zwei identische Unfalle
miteinander vergleichen lassen. Beide Kinder erlitten denselben Unfall mit der identischen
Verzogerung und saBen beide in einem Gruppe 1 Sitz. Die Kinder unterschieden sich hinsichtlich
ihres Alters, ebenso sind die Unfallfolgen hochst unterschiedlich. Wahrend das eine Kind
Verletzungen mittlerer Schwere erlitt, wurde das jlingere Kind sehr schwer verletzt. Es ist davon
auszugehen, dass das einjadhrige Kind in einem fir sein Alter und fiir sein Gewicht (8 kg) adaquaten
Kindersitz, also einer Babyschale, deutlich geringere Verletzungen erlitten hatte. Verletzungen im
Halsbereich sind sehr typische Unfallfolgen fiir Kinder, die zu friih von der riickwartsgerichteten in
die vorwartsgerichtete Befdrderungsposition gewechselt haben. Die Verletzungen des anderen
Kindes zeigen, dass Kinder der passenden GrofRe bzw. mit dem passenden Gewicht zu einem Gruppe

1 Sitz diesen Unfall hatten deutlich geringer verletzt Giberstehen kénnen.
Korrekte Sicherung im Gruppe 1 Sitz

Ein zweijahriges Kind sal} in einem Gruppe 1 Sitz auf der linken Seite der Rickbank. Bei einer
Frontalkollision (EES= 63 km/h) wurde die Fahrerin des Fahrzeugs schwer verletzt wihrend das Kind

unverletzt blieb.

Dieser Fall ist ein Beispiel flir das hohe Schutzpotential eines korrekt genutzten Kindersitzes. Im
Vergleich zum erwachsenen Insassen konnte das Kind durch seine Rickhalteeinrichtung sehr gut

geschitzt werden, daflir war allerdings Voraussetzung, dass das KSS richtig verwendet wurde.
Dreijdhriges Kind auf Sitzerhohung bei einem Seitenaufprall

Bei diesem Unfall sal} ein dreijahriges Kind auf einer einfachen Sitzerhéhung auf der Ricksitzbank
auf der stoRzugewandten Seite (EES= 53 km/h). Das Fahrzeug wurde kurz hinter der B-Siule
getroffen und damit unmittelbar in Hohe der Ricksitzbank. Das Kind erlitt schwerste

Kopfverletzungen (AIS 5) aufgrund des direkten Kontakts mit eindringenden Fahrzeugstrukturen.

Die Unfallkonstellation stellt in ihrer Gesamtheit ein Worst-Case-Szenario dar. Die Hauptintrusion
befindet sich genau an der Stelle, an der das Kind gesessen hat. Insofern sind die Randbedingungen
denkbar unglinstig. Dennoch kann davon ausgegangen werden, dass durch die Verwendung eines
geeigneten Kindersitzes das Kind deutlich besser hatte geschiitzt werden kénnen. Im Regelfall kann
ein dreijahriges Kind, GroRe und Gewicht sind hier nicht bekannt, in einem Gruppe 1 Sitz sitzen, der
Uber einen Seitenschutz verfigt. Alternativ kame ein Gruppe 2/3 Sitz mit Rickenlehne in Frage, der
ebenfalls Gber ausgepragte Seitenstrukturen verfiigt. In beiden Fallen wére ein direkter Kontakt

zwischen Kopf und Fahrzeugtir sehr wahrscheinlich verhindert worden, was die Verletzungsschwere
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deutlich reduziert hatte. In diesem Fall ist sicherlich nicht von einer Fehlbenutzung des Kindersitzes
zu sprechen, denn mutmalilich war diese Sitzerhéhung fiir das Kind geeignet und es war darin auch
korrekt gesichert, die Auswahl eines Sitzes mit besserer Schutzwirkung hatte hier jedoch sehr

wahrscheinlich eine deutlich bessere Schutzwirkung entfaltet.
Falsche Gurtfiihrung bei einer Sitzerhohung

Bei diesem Unfall sall ein vierjahriges Kind auf einer Sitzerhéhung auf der rechten Seite der
Riickbank. Die Sitzerhéhung war mit einer beidseitigen Beckengurtfiihrung versehen. Bei einer
Frontalkollision (EES = 55 km/h) erlitt das Kind erhebliche Abdominalverletzungen an deren Folge es

verstarb.

Es scheint sehr wahrscheinlich, dass in diesem Fall eine grobe Fehlnutzung des Fahrzeuggurts vorlag.
Da der Kindersitz mit einer geeigneten Beckengurtfiihrung ausgestattet war, die vermutlich auch
genutzt wurde, ist auch nach den Erfahrungen zahlreicher Feldstudien davon auszugehen, dass der
Fahrzeuggurt unter dem Arm des Kindes gefiihrt wurde. Diese Gurtfiihrung ist in der Praxis vielfach
zu beobachten, insbesondere bei Kindern, bei denen aufgrund ihrer Grof3e der Gurt eher {iber den
Hals als Gber die Schulter verlauft. Dem kann dadurch entgegengewirkt werden, dass der Gurt unter
den Arm genommen wird, was von vielen Kindern als angenehmer empfunden wird. Im Ergebnis
flhrt das dazu, dass der Gurt im Fall eines Frontalaufpralls nach unten in den Bauchraum rutscht.
Dabei werden nahezu alle Krafte liber diesen Gurt aufgenommen und in den Abdominalbereich
geleitet, was zu schweren inneren Verletzungen fiihrt. Mitunter kommt es zuséatzlich zu
Kopfverletzungen durch einen Kontakt mit dem Vordersitz. Diese Vorverlagerung entsteht aufgrund
der nicht vorhandenen Anbindung des Kindes im Schulterbereich, wodurch es zum sogenannten
Klappmessereffekt kommt. Der Oberkorper , klappt” nach unten auf die Oberschenkel, Kind und Sitz

werden nur noch im Bauchbereich an das Fahrzeug angebunden.
Sechsjahriges Kind im Gruppe 1 Sitz

In diesem Fall wurde ein Unfall rekonstruiert, bei dem ein sechsjahriges Kind in einem Gruppe 1 Sitz
auf der mittleren Position auf der Rilickbank gesichert war. In Folge einer Seitenkollision (EES =
28 km/h) erlitt das Kind schwere Rickenmarksverletzungen und Quetschungen des Stammbhirns an

deren Folge es verstarb.

Der hier beschriebene Fall eines zu spaten Wechsels in die nachst hohere Kindersitzgruppe kommt in
der Realitat selten vor, wird hier aber angefiihrt, da sie fiir bestimmte Verletzungsmechanismen sehr
charakteristisch ist. Das sechsjdhrige Kind ist flr einen Gruppe 1 Sitz im Regelfall deutlich zu grof,
ein Wechsel in einen Gruppe 2/3 Sitz wére dringend notwendig. Der Kopf befindet sich oberhalb der
Oberkante des Kindersitzes was bedeutet, dass der Oberkorper und insbesondere der Kopf nur

unzureichend oder gar nicht geschitzt werden kénnen. Gerade bei einem Seitenaufprall ergeben
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sich daraus erhebliche Belastungen fiir die Halsmuskulatur, erschwerend wirkt die Oberkante des

KSS ggf. noch als zusatzlicher Hebel und erhoht die Halsbelastungen weiter.

Im hier beschriebenen Fall kam erschwerend hinzu, dass der Kindersitz im Fahrzeug auf einem
Sitzplatz befestigt war, der nur einen Beckengurt zur Verfligung stellte. Somit konnte das KSS nur
unzureichend im Fahrzeug befestigt werden. Das flihrte dazu, dass sich der gesamte Sitz zur
stoBzugewandten Seite verlagerte und Kontakt mit der eindringenden Fahrzeugstruktur hatte. Da
sich der Kopf des Kindes oberhalb des Sitzes befand, konnte das KSS auch keinen Schutz bieten,
wodurch es zu einem direkten Kontakt mit der Fahrzeugstruktur kam, was zu den beschriebenen

Kopfverletzungen fihrte.

7.1.5 Ergebnisse der Auswertung der Rekonstruktionsdatenbank

Die Auswertung der Rekonstruktionsdatenbank hat zwar keine grundlegend neuen Erkenntnisse
gebracht, was auch nicht erwartet wurde, sie bestatigt aber bisher haufig gedullerte Vermutungen,
die bisher nicht belegt waren. So konnte durch die detaillierte Einzelfallanalyse gezeigt werden, dass
das Verletzungsrisiko fir schlecht gesicherte Kinder tatsachlich hoher liegt als das fir korrekte
gesicherte Kinder und dass flir beide Gruppen das Verletzungsrisiko mit steigender
Kollisionsgeschwindigkeit ansteigt. Weiterhin konnte gezeigt werden, dass bestimmte
Korperregionen besonderen Verletzungsgefdhrdungen unterliegen und dass es klare
Zusammenhadnge zwischen einzelnen Fehlbenutzungsarten und deren Verletzungsfolgen gibt. Fir
weitere Auswertungen z.B. hinsichtlich weiterer Kollisionsarten, bestimmter Altersgruppen oder
ahnlicher Parameter ware es winschenswert, dass die Datenbank kontinuierlich mit weiteren
Eintragen ergdnzt wird, so dass sie auch fir solch detaillierte Auswertungen eine hinreichend grolRe
Fallzahl beinhaltet.

7.2 Unfallerhebung

Im Rahmen dieser Arbeit war die Vollerhebung aller Fahrzeugunfalle in Deutschland des Jahres 2011
geplant, bei denen Kinder als Fahrzeuginsassen tddlich verletzt wurden. Dabei sollte fir diese
Unfalle untersucht werden, inwiefern die Todesfolge ggf. aufgrund der Fehl- oder Nichtbenutzung

eines Kindersitzes zurtickzufihren ist.

Im Laufe der Erhebung musste jedoch festgestellt werden, dass der Aufwand deutlich groRer ist, als
das zunachst erwartet wurde. Zum einen ist eine nahezu tagliche Auswertung relevanter
Pressemeldungen und Newsticker erforderlich, wobei das Internet dabei natlrlich wertvolle Hilfe

leisten kann. Dennoch ist dieses Verfahren insgesamt zeitaufwandig. Ist ein relevanter Fall gefunden
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worden, ist es zum anderen mitunter ein komplizierter und langwieriger Prozess an die Unfallakten
zu gelangen. Wahrend manche Polizeidienststellen sehr unkompliziert die Arbeit unterstitzten und
bereitwillig die anonymisierten Daten zu Verfligung gestellt haben, war in anderen Fallen auch der
Weg Uber die zustdndige Staatsanwaltschaft nicht erfolgreich. Die offizielle Unterstiitzung durch die
BASt (Bundesanstalt fir StralRlenwesen) war sicherlich an vielen Stellen hilfreich, konnte aber
zunachst auch nicht in allen Fallen die notwendige Informationsbeschaffung ermdglichen. In
anderen Fallen erwies sich die Datenbeschaffung zwar als generell méglich, allerdings war dafiir ein
langer Vorlauf notwendig. Erst nachdem die Ermittlungen vollstandig abgeschlossen waren, konnten
die Akten von der Staatsanwaltschaft freigegeben werden, was mitunter mehrere Monate dauern
konnte. Das wiederum erschwerte die Befragung der ermittelnden Polizisten, denen relevante

Details, die nicht zwingend in den Akten festgehalten wurden, nicht mehr in der Erinnerung waren.

In den Fallen, bei denen die Unterstitzung durch die Polizei zeitnah moglich war, lief die
Zusammenarbeit hingegen stets angenehm und hinsichtlich der Zielstellung der Untersuchung sehr
erfolgreich. Die Frage nach moglicher Fehlbenutzung als Ursache fiir die todlichen Verletzungen

konnte stets befriedigend beantwortet werden.

Aufgrund mangelnder Erfolgsaussichten im Rahmen des moglichen Aufwandes wurde die Erhebung
nicht wie urspriinglich gedacht das gesamte Jahr {iber durchgefiihrt, sondern intensiv in den
Monaten Juli, August und September betrieben. In dieser Zeit wurden 10 Unfille ermittelt, zu 4
Fallen konnten die Unfallakten eingesehen werden. In keinem dieser Falle konnte die Fehlbenutzung
eines Kindersitzes als Unfallursache unmittelbar bestatigt werden, allerdings konnte sie in einem Fall

bisher auch nicht verlasslich ausgeschlossen werden, sie erscheint zumindest wahrscheinlich.

In einem tragischen Fall verursachte ein nichtbesetzter Kindersitz der Gruppe 2/3, der sich neben
dem korrekt gesicherten Kind im Fahrzeug befand, als Folge der Schleuderbewegung des Fahrzeugs

erhebliche Kopfverletzungen beim Kind, in deren Folge es verstarb.

Ein Abgleich mit den Daten des Statistischen Bundesamts hat ergeben, dass im betrachteten
Zeitraum (Juli bis September 2011) 12 Kinder als Fahrzeuginsassen ums Leben kamen. In einem Fall
war das Kind bereits 13 Jahre alt, womit es fiir diese Untersuchung nicht relevant ist, ein Fall konnte
nicht ermittelt werden. Das kann eventuell daran liegen, dass das Kind erst einige Tage nach dem
Unfall verstorben ist, was ggf. nicht durch die Presse erfasst und somit nicht im Internet publiziert
wurde. Somit wurden im Untersuchungszeitraum von max. 11 relevanten Fallen 10 ermittelt, womit

sich zeigt, dass eine Erfassung der relevanten Falle mittels der Internetrecherche zielfiihrend ist.

Insgesamt lasst sich als Erfahrung aus diesem Vorhaben sagen, dass die angedachte Vollerhebung
grundsatzlich erfolgreich durchfiihrbar ist. Dabei muss allerdings von vornherein der notwendige
zeitliche Aufwand berlicksichtigt werden. Das betrifft sowohl die unmittelbare Recherche der

relevanten Falle, als auch die Kommunikation mit den zustandigen Behorden. Die Beendigung einer
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solchen Erhebung dirfte sich weit Gber den zu untersuchenden Zeitraum hinaus bewegen. Dennoch
erscheint ein solches Vorhaben sinnvoll und sollte fiir die Zukunft angedacht und im Idealfall durch

mogliche Forschungsférderung unterstitzt werden.

7.3 Zusammenfassung

Die Auswertung und Rekonstruktion von Realunfdllen sind nach wie vor wichtige Bestandteile der
Forschung rund um das Thema Kindersicherheit im Fahrzeug. Sie bieten die Moglichkeit
Erkenntnisse fir die Zusammenhange zwischen der Sicherungssituation, dem Unfall und dessen
Folgen zu gewinnen. Gleichzeitig liefern sie konkrete Resultate Uber die Wirksamkeit einzelner
Entwicklungen zur Verbesserung der Kindersicherheit. Nicht zuletzt zeigen solche Analysen
Uberhaupt erst typische Schwachpunkte auf, die es zu beseitigen gibt. In Kombination mit der
Auswertung von Feldstudien, die die Haufigkeit von verschiedenen Misusesituationen beschreiben,
lassen sich so Aussagen Ulber das Gefahrdungspotential einzelner Fehler treffen, womit wiederum

die Dringlichkeit oder Bedeutung bestimmter MaRnahmen abgeschatzt werden kann.

In diesem Kapitel wurde gezeigt, dass es in den meisten Fallen mit einem hinreichenden Mal} an
Erfahrung und Griindlichkeit moglich ist, auch nach einem Unfall geniigend Informationen Uber die

Sicherungssituation eines Kindes im Fahrzeug zu sammeln.
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8 Identifikation von maRRgeblichen Problemfeldern und mogliche

Losungsansatze

Die vorangegangenen Kapitel haben gezeigt, dass die Fehlbenutzung von Kindersitzen ein komplexes
Problem darstellt, flir welches es keine einfache und allumfassende Losung gibt. Einer Vielzahl von
unterschiedlichen Misusearten mit verschiedenen Auspragungen und unterschiedlichen
Schweregraden auf der einen Seite, steht ein komplexer Zusammenhang von Ursachen fiir diesen
Fehlgebrauch gegeniiber. Hauptursachen fiir die Fehlnutzung sind in erster Linie nutzerspezifische
Griinde, also ein Mangel an Fahigkeit bzw. Bereitschaft das Kind richtig zu sichern, in wenigen Fallen

gibt es auch technische Ursachen, die zwangslaufig zu einer fehlerhaften Sicherung flihren.

Die Erkenntnis, dass der Nutzer ganz hauptsachlich Ursache fir Misuse ist, darf allerdings nicht dazu
flihren, dass sich die Hersteller von Kindersitzen und Fahrzeugen aus der Verantwortung nehmen
und ihrerseits ihre Aufgabe dann als erledigt betrachten, wenn sie einen Kindersitz auf den Markt
bringen, der nachweislich einen guten Schutz bietet, bzw. im Fall der Fahrzeughersteller, wenn sie
fahrzeugseitig eine Infrastruktur zur Verfligung stellen, die den gesetzlichen Vorgaben genigt.
Vielmehr missen von allen Seiten Anstrengungen unternommen werden, die im Ergebnis dafiir
sorgen, dass die Moglichkeiten der Fehlbenutzung von Kindersitzen drastisch reduziert werden.

Dabei kommt dem Gesetzgeber eine entscheidende Rolle zu.

In diesem Kapitel werden maligebliche Problemfelder im Zusammenhange mit der Fehlbenutzung
von Kindersitzen betrachtet und analysiert. Dazu wird zunachst die bisherige Auseinandersetzung
mit Misuse kritisch beleuchtet. AnschlieRend wird die Problematik einer nicht vorhandenen
Definition der Begriffe Misuse und Misuseschwere diskutiert und es werden Vorschlage gemacht, fir
eine eindeutige Definition von Misuse und vor allem von Misuseschwere erarbeitet. Ein weiterer
Abschnitt beschaftigt sich konkret mit der Technik ,ISOFIX“ und beschreibt das Problem ihres
nichtgenutzten Potentials. AbschlieBend wird die Problematik der Fehlbenutzung von Kindersitzen
aus Sicht der Nutzer betrachtet, mit dem Ziel durch diese Sichtweise weitere Schlisse fiir mogliche

Losungsstrategien zu entwickeln.

8.1 Die Bedeutung der Fehlbenutzung

Der Vergleich der Misuseentwicklung in den letzen 15 Jahren hat gezeigt, dass es sowohl hinsichtlich
Haufigkeit als auch hinsichtlich Schwere keine grundsatzlichen Veranderungen gab (siehe Kapitel 5).
Die Misusequote liegt konstant bei rund zwei Dritteln, ein aktueller Vergleich nur fiir die Berliner
Daten hat eine riicklaufige Tendenz der Fehlbenutzungshaufigkeit gezeigt. Weitere Studien dazu

werden zeigen, ob tatsdchlich von einem Trend gesprochen werden kann.
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Die Misuseschwere hingegen ist nach einer vermeintlich positiven Entwicklung in den letzten Jahren
stark angestiegen, der Anteil des schweren Misuse liegt in der aktuellen Studie bei (iber 60 %.

Mogliche Ursachen dafiir wurden in Kapitel 5 diskutiert.

Unter Bericksichtigung der Tatsache, dass ebenfalls mindestens seit 15 Jahren sowohl seitens des
Gesetzgebers als auch seitens der Kindersitzhersteller MaRnahmen unternommen werden, um die
Zahl der Fehlbenutzung zu reduzieren (siehe Kapitel 4), muss zunéchst geschlussfolgert werden, dass
sie alle wirkungslos geblieben sind. Es gibt praktisch fiir keine der ergriffenen MaRnahmen einen

Nachweis ihrer Wirksamkeit.

Eine Analyse der Zahl der getoteten und verletzten Kinder bis 12 Jahre in Deutschland in den letzten
20 Jahren zeigt eine klar riicklaufige Tendenz (Abbildung 72). Wahrend im Jahr 1991 165 Kinder als
Insassen im Pkw ums Leben kamen und 13410 verletzt wurden, waren es im Jahr 2011 nur noch 21
bzw. 7959 was einem Rickgang von 87% bzw. 41% entspricht. Es Iasst sich also schlussfolgern, dass
der Rickgang der Zahl der Verletzten und Getoteten unabhdngig von Mallnahmen gegen die
Fehlbenutzung von Kindersitzen ist. Vielmehr haben Malnahmen, die die Schutzwirkung eines
Kindersitzes insgesamt erhohen genauso wie eine verbesserte Infrastruktur der Verkehrswege und
eine Verbesserung der Fahrzeugsicherheit nachhaltigen Einfluss auf die Verbesserung der Sicherheit

von Kindern im Pkw.

16000 Verungliickte Kinder als Pkw Insassen 180
g g
E o \%_—\/‘ o E
o~ L
= 12000 140 S
i @
a \/\ \ L 120 @
5 10000 5
: V\/\ \ - 100 2
€ 8000 — £
g A\ 80 g
S 6000 N ]
E N \ - 60 :©
$ 4000 )
8 2000 20 N
< <
O T T T O
1990 1995 2000 2005 2010
Jahr

Abbildung 72: Entwicklung Verungliickte Kinder im Pkw

Ein Vergleich der Entwicklung der Zahl der Verletzten und Getéteten zeigt dabei, dass der Verlauf bei
den Kindern bis zum Alter von 12 Jahren insgesamt sogar noch besser ist, als bei den Erwachsen
(Abbildung 73 und Abbildung 74). Zu beachten ist allerdings, dass der Anteil der Kinder bis 12 Jahre
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im Vergleichszeitraum bezogen auf die Gesamtbevélkerung zuriickgegangen ist. Wird dieser Effekt
beriicksichtigt, so zeigt sich eine nahezu identische Entwicklung beider Vergleichsgruppen
(Abbildung 75).

Anzahl verletzter Erwachsener und Kinder bis 12 Jahre als Pkw Insassen
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Abbildung 73: Vergleich verletzte Erwachsene und Kinder als Pkw Insassen
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Abbildung 74: Vergleich getotete Erwachsene und Kinder als Pkw Insassen

92



Identifikation von malRgeblichen Problemfeldern und mogliche Losungsansatze

Vergleich getétete Erwachsene und Kinder bis 12 Jahre nach Bevélkerungsanteil
140
= Kinder bis 12 Jahre = Erwachsene
120 \

x
= 100 -
]
; |
(7]
€ 80 v
2
& |
e I
a - N
o
5 |
(V]
] 40 i
=
:‘g
G |

20 I

O I T T T 1
1991 1993 1996 2001 2006 2011
Jahr

Abbildung 75: Vergleich getoétete Erwachsene und Kinder als Pkw Insassen, bezogen auf den

Bevolkerungsanteil

In Abbildung 75 wurde der Vergleichswert (100%) auf das Jahr 1993 gelegt, als den Zeitpunkt zu dem
die Nutzung eines Kindersitzes fiir Kinder bis 12 Jahre in Deutschland verpflichtend eingefiihrt
wurde. Es zeigt sich, dass diese gesetzliche Neuerung einen sehr positiven Effekt auf die Anzahl die
getoteten Kinder hatte, welche in wenigen Jahren um 40 Prozentpunkte gesunken ist. AnschlieRend
gab es im Vergleich zu den getdteten erwachsenen Pkw-Insassen eine nahezu identische

Entwicklung.

Das Ergebnis der beschriebenen Vergleiche untermauert die Annahme, dass der Rickgang der Zahl
der Verletzten und Getoteten erheblich durch MalRnahmen am Fahrzeug, der Infrastruktur und des
Rettungswesens  zurlickzufliihren und  nicht allein  durch die Verbesserung von
Kindersicherungssystemen zu begriinden ist. Da jedoch die meisten der fahrzeugseitigen
Malnahmen zum Insassenschutz mit Blick auf erwachsene Insassen auf den vorderen Sitzplatzen
vorgenommen wurden, wahrend Kinder in KSS deutlich haufiger auf der Riickbank beférdert

werden, kann ebenfalls geschlussfolgert werden, dass auch die Kindersitze dem positive Trend beim
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Insassenschutz gefolgt sind. Trotz konstanter Fehlgebrauchsquoten in den letzten Jahren hat die

Verbesserung der Kindersitze insgesamt eine positive Wirkung erzielt.

Dass aber in der Vermeidung von Misuse weiterhin ein erhebliches Potential zur Reduzierung der
Zahl der Verletzten steckt, zeigen deren hohe Quoten auf der einen Seite und deren mogliche Folgen
andererseits. Wenn es also gelingt die Fehlbenutzung von Kindersitzen deutlich zu reduzieren, wird

sich das in den entsprechenden Unfallstatistiken zusatzlich positiv bemerkbar machen.

8.2 ISOFIX als Beispiel einer ineffektiven Problemldsung

Das grundsatzliche Potential von ISOFIX zur Vermeidung von Misuse an der Schnittstelle zwischen
Fahrzeug und Kindersitz ist unbestritten, dennoch ist das System kaum verbreitet. Die Ergebnisse
der in Kapitel 5 beschriebenen Feldstudie zeigen, dass in weniger als 4 % der Falle ein Kindersitz mit
ISOFIX verwendet wird. Gleichzeitig zeigt sich immer wieder, dass nur wenige potentielle Nutzer
dieses Systems Uberhaupt von seiner Existenz wissen. Ganz offensichtlich ist die geringe

Marktdurchdringung auch durch den geringen Bekanntheitsgrad begriindet.

Nutzer von ISOFIX-Kindersitzen geben bisweilen an, dass sie zwar von der Schutzwirkung des
Gesamtsystems (iberzeugt sind, dass sie allerdings Schwierigkeiten haben die Einrastvorrichtungen
vorschriftsgemall zu verwenden. Die teilweise weit hinter dem Schnittpunkt von Sitzflache und
Rickenlehne montierten Haken sind schwer zu erreichen, auBerdem kann die Handhabung der
schweren und zum Teil sperrigen Sitze recht umstandlich sein. Weiterhin ist eine haufig geduBerte

Kritik an dem System, dass es im Vergleich zu ,,gewdhnlichen” Kindersitzen deutlich teurer ist.

Mithin gibt es also Randbedingungen, die die einfache Benutzung von ISOFIX-Kindersitzen in der
Praxis stark einschranken. Wahrend die urspriingliche Idee war, und das suggeriert auch der Name,
dass ISOFIX ein universaler Standard ist, der immer dann funktioniert, wenn das Fahrzeug und der
Sitz damit ausgestattet sind, sieht die Praxis anders aus. Tatsdchlich haben die meisten ISOFIX-Sitze
eine Semiuniversalzulassung, d.h. sie diirfen nur in Fahrzeuge installiert werden, fiir die dieser Sitz
zugelassen ist. Dafir liegt dem KSS eine Liste mit den entsprechenden Fahrzeugmodellen bei. Der
Nutzer muss beim Kauf eines solchen Sitzes mehrere Randbedingungen beachten, lber die er sich
bei einer Kaufentscheidung vermutlich nicht im Klaren ist. Es ist davon auszugehen, dass die
genannten Einschrankungen und der ohnehin hohere Kaufpreis als entscheidende Griinde fir die
geringen Verkaufszahlen anzusehen sind. Hinzu kommt, dass die semiuniversale Zulassung der Sitze
dazu fihren kann, dass sie im Zweitwagen nicht als ISOFIX-Sitz verwendet werden kdnnen. Zwar sind
die meisten dieser Sitze auch mittels Fahrzeuggurt benutzbar, allerdings haben sie in der Regel fir

diese Anwendungsart auch nur eine Semiuniversalzulassung. Hinzu kommt, dass es vermehrt
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Sitzmodelle auf dem Markt gibt, die ausschlieflich mittels ISOFIX im Fahrzeug befestigt werden

kénnen.

Das Beispiel ISOFIX zeigt recht deutlich, wie sich aus einer urspriinglich guten Idee, die nachweislich
wesentliche Probleme der Fehlbenutzung |6st, eine technische Losung entwickelt hat, die zwar
funktionell und im Sinne der Problemstellung effektiv ist, die jedoch durch die komplizierte

Nutzbarkeit und hohe Kosten in der Praxis bisher wenig Akzeptanz gefunden hat.

Eine wesentliche Ursache fiir diese Entwicklung war dabei das Mitwirken vieler Interessensgruppen
an der Erarbeitung der Gesetzgebung zu ISOFIX. So gab es im Laufe zahlreicher Entwicklungsstufen
die Idee zu diesem Sicherungssystem als Antirotationseinrichtung einen dritten Anbindungspunkt zu
definieren. Dieser sollte im vorderen Bereich unterhalb der Sitzfliche positioniert sein und hatte
beziiglich der anderen beiden Anbindungspunkte in einem klar definierten Bereich liegen missen,
an den Fahrzeug- und Kindersitzhersteller gebunden waren. Die derzeit umstandliche Handhabung
mit Top Tether oder StltzfuR kénnte damit entfallen. Seitens der Fahrzeughersteller gab es jedoch
ein Interesse daran sich bei der Definition der Lage der Anbindungspunkte und deren Beschaffenheit
wenig festzulegen, um sich insgesamt bei der Gestaltung des Fahrzeugsitzes moglichst viele
Freirdume zu lassen. Die Kindersitzhersteller sind ihrerseits daran interessiert moglichst wenig feste
Parameter einhalten zu missen, die sie beim Design des Sitzes einschrdanken. Im Ergebnis des
Ausgleichs der unterschiedlichen Interessen dieser Gruppen wurde der aktuell gliltige Kompromiss
gefunden, nach dem die Rotation des Sitzes entweder durch einen Stitzfull oder durch den Top
Tether zu verhindern ist. Das bedeutet im Endergebnis, dass das System in der Handhabung
kompliziert ist, dadurch eine geringere Akzeptanz erfahrt und somit nur eine geringe
Marktdurchdringung erreicht. Damit kommt das eigentliche Potential von ISOFIX nur bedingt zur

Geltung.

8.3 Fehlbenutzung aus nichttechnischer Sicht

Bei der bisherigen Betrachtung in dieser Arbeit wurde Misuse hauptsachlich aus einer technischen
Sichtweise betrachtet und bewertet. Sowohl die Ursachen als auch die Folgen von Fehlbenutzung
wurden Uberwiegend hinsichtlich der Schnittstellen Kindersitz und Fahrzeug bzw. Kind und
Kindersitz diskutiert. Durch diese Abstraktion lassen sich zwar bestimmte Problemstellungen isoliert
betrachten und kdnnen ggf. zielgerichtet gelost werden, dabei darf allerdings nicht aus den Augen
verloren werden, dass die Bedienung von den Nutzern verstanden werden muss und dass sie es sind,
die letztendlich Fehlbedienung verursachen oder vermeiden. Die technischen Gegebenheiten seitens
des Kindersitzes oder des Fahrzeugs kdnnen dabei nur Rahmenbedingungen schaffen, lGber die
erfolgreiche Bedienung dieser Systeme entscheidet am Ende der Anwender. Dabei spielt nicht nur

eine Rolle inwiefern der Nutzer in der Lage ist die Anleitung richtig zu deuten und entsprechend auf
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die Realitdt zu libertragen. Entscheidend ist vor allem seine Bereitschaft sich hinreichend mit der

Thematik zu befassen, was wiederum ein ausreichendes Problembewusstsein voraussetzt.

Die in dieser Arbeit vorgestellte Feldstudie hat unter anderem als Ergebnis hervorgebracht, dass
viele Anwender gewillt sind ihr Kind richtig im Sitz zu sichern, dieses in der Praxis aber nicht
umgesetzt haben. Dabei zeigte sich, dass eine grundsatzliche Bereitschaft zur korrekten Sicherung
des Kindes vorhanden ist, was allerdings nicht bedeutet, dass ein hinreichendes
Problembewusstsein existiert. Es lasst sich eher im Gegenteil feststellen, dass das Risiko einer
ungeniigenden Sicherung haufig weit unterschatzt wird. Dabei sind Eltern durchaus bereit
Kindersitze aus dem teureren Segment zu erwerben, obwohl es auch die Moglichkeit gabe deutlich
billigere Sitze zu kaufen. Die Annahme, dass sich Sicherheit durch ein teureres Produkt erkaufen

Iasst, ist dabei weit verbreitet [Glaser, 2009].

Sehr ausfiihrlich wird die Fragestellung nach der Ursache von Fehlbenutzungen bei [Fastenmeier,
2006] erortert. Dabei geht es darum, neben den technischen Ursachen an der Schnittstelle zwischen
Mensch und Fahrzeug bzw. KSS, auch andere Griinde fiir das Fehlverhalten zu beleuchten. Als
malgebliche Ursache wurde auch hier das ,Nicht Wissen” identifiziert, also der Mangel an
Informationen entweder ganz generell Giber die Sicherungspflicht oder aber (ber die richtige
Benutzung eines Kindersitzes. Dariber hinaus gibt es als Fehlerursache das , Nicht Wollen”. Das kann
aufgrund von Zweifeln an Sinnhaftigkeit der Sicherungspflicht eine bewusste Entscheidung dagegen
sein, genauso kann eine vermeintliche Riicksichtnahme (z.B. Komfortverbesserung fiir das Kind) zu
bewusster Fehlbenutzung fiihren. Dabei kdnnen Abwagungsprozesse zwischen einem Risiko, dass
zwar hoch ist aber nur selten auftritt und einer permanenten Komfortverbesserung zu Lasten der
Sicherheit entschieden werden. Nicht zuletzt kénnen situative Einfliisse wie Zeit- oder Platzmangel

zu bewusstem Fehlverhalten fihren.

Als Losungsansatz fiir die genannten Probleme kommen sowohl technische Lésungen in Frage, die
die richtige Benutzung vereinfachen bzw. im Idealfall erzwingen, gleichzeitig ist eine intensive
Aufklarungsarbeit notwendig. Das kann einerseits durch eine geeignete Gebrauchsanleitung
geschehen, darliber hinaus ist es allerdings notwendig, dass dem Kunden bereits beim Erwerb des
Kindersitzes die notwendigen Informationen zur richtigen Benutzung mitgegeben werden. Daraus
ergibt sich die Notwendigkeit, dass auch die Verkaufer von KSS (iber umfassendes Wissen verfligen.
Weiterhin kdnnen gezielte Kampagnen helfen das generelle Bewusstsein fiir eine richtige Benutzung

von Kindersitzen zu scharfen.
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8.4 Zusammenfassung

In diesem Kapitel wurden grundséatzliche Probleme im Umgang mit der Thematik der Fehlbenutzung
von Kindersitzen dargestellt. Insgesamt erweist es sich als schwierig den Erfolg von MaBnahmen zur
Vermeidung von Misuse nachzuweisen. Bei der Auswertung von Unfall- und Verletztenzahlen zeigt
sich, dass neben der Verbesserung von Kindersitzen auch generelle Aktivitdten zur Steigerung der
Verkehrssicherheit, wie die Verbesserung der Fahrzeugsicherheit, der Infrastruktur und des
Rettungswesens, zum Riickgang der Zahl der verletzten Kinder als Pkw-Insassen gefiihrt haben. Fir
MaBnahmen, die zur Verbesserung der Sicherheit von Kindern im Pkw vorgenommen wurden,

missen Kriterien gefunden werden, mit denen sich diese bewerten lassen.

Dass bei einer ausschlieflich technischen Sicht auf die Problematik der Fehlbenutzung wesentliche
EinflussgroBen vernachldssigen wiirden, wurde abschliefend in diesem Kapitel dargelegt. Als
bedeutsam hat es sich dabei erwiesen die Thematik aus Kundensicht zu betrachten. Welche
Umstande fluhren zur Fehlbenutzung und machen sie wahrscheinlicher? Generell zeigt sich, dass ein
Hauptproblem seitens der Nutzer mangelndes Wissen und ein geringes Problembewusstsein ist, die
grundsatzliche Bereitschaft zum richtigen Umgang mit Kindersitzen ist in der Regel vorhanden. Dem
lasst sich zu einem ganz wesentlichen Teil mit Aufklarungsarbeit begegnen, gleichzeitig muss es
Zielsetzung sein, Kindersitze zukiinftig derart zu optimieren, dass die Gefahr ihrer Fehlbenutzung

reduziert oder ganz verhindert wird.
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9 MalBnahmen zur Reduzierung der Fehlbenutzung

Aufbauend auf das vorherige Kapitel, in dem die generelle Problematik der Fehlbenutzung
zusammengefasst wurde, werden in diesem Kapitel konkrete MaRnahmen zur Reduzierung der
Fehlbenutzungsquote und zur Reduzierung der Auswirkungen von fehlerhafter Nutzung bei der
Verwendung von Kindersitzen erdrtert. Dabei werden vor allem Forderungen an den Gesetzgeber
formuliert, der aufgrund seiner Position in der Lage ist dafiir Sorge zu tragen, dass maligebliche

Verbesserungen verlasslich und kurz- oder wenigstens mittelfristig umgesetzt werden kdnnen.

Die vorangegangenen Kapitel haben gezeigt, dass es grundsatzlich drei Moglichkeiten gibt um dem

Problem der Fehlbenutzung von Kindersitzen zu begegnen:

- Malnahmen zur Vermeidung von Misuse
- Malnahmen zur Verminderung der Folgen von Misuse

- MaBnahmen zur Aufklarung und Informationsverbreitung

Zu allen diesen drei Ansatzen wurden in Kapitel 4 und im Anhang Lésungsideen vorgestellt, die mehr
oder weniger dazu geeignet sind die Zielsetzung zu erreichen. Diese Mallnahmen haben gemeinsam,
dass sie freiwillig umgesetzt wurden, entweder aus dem ideellen Antrieb heraus die
Verkehrssicherheit zu erhéhen, oder mit dem Ziel durch technische Innovationen und ggf. bessere
Ergebnisse bei Verbraucherschutztests einen Wettbewerbsvorteil zu erlangen. Damit ist weder ihre
Wirksamkeit Uberprift, noch ist sichergestellt, dass eine mdglicherweise sinnvolle Losung eine

weitreichende Verbreitung findet.

Deshalb kommt an dieser Stelle dem Gesetzgeber eine zentrale Rolle zu. Er kann durch geeignete
Vorschriften in den drei oben genannten Bereichen dafiir Sorge tragen, dass Kindersitzhersteller und
gef. auch Fahrzeughersteller bestimmte Vorgaben umsetzen, andernfalls kann er es ihnen
verwehren ihre Produkte auf den Markt zu bringen. Die Legislative kann somit erreichen, dass
Mindeststandards eingehalten und dass diese auch zwingend umgesetzt werden. Aus diesem
Potential heraus ergibt sich die klare Forderung an den Gesetzgeber die Vorschriften zur Zulassung
von Kindersitzen derart zu verandern, dass die Gefahr der Fehlbenutzung von Kindersitzen und

moglicher Folgen, die daraus resultieren kdnnen, drastisch gesenkt werden.

Um grundsatzlich die Arbeit im Bereich der Misusevermeidung zu verbessern, muss zunachst die
Qualitdat der Unfalldaten erhéht werden. Je besser sich nach einem Unfall nachvollziehen lasst,
welche moglichen Zusammenhadnge zwischen Verletzungen und Fehlbenutzung bestehen, umso
leichter ist es moglich Verbesserungsmallnahmen zu ergreifen. Dazu wird folgend ein Verfahren
beschrieben, wie alle wesentlichen Informationen bei einem Verkehrsunfall ermittelt werden

konnen.
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Die oben beschriebene Problematik der unklaren Definition der Begriffe Misuse und Misuseschwere
wird anschlieBend aufgegriffen. Flr beide wird ein klarer Definitionsvorschlag gemacht, wobei die

Misuseschwere fir alle relevanten Fehler bewertet wird.

Abschlieffend werden technische und nichttechnische MafRhahmen hinsichtlich ihrer Wirksamkeit

diskutiert, die das Ziel verfolgen die Fehlbenutzung von Kindersitzen zu reduzieren.

9.1 Verbesserung der Qualitdat von Unfalldaten

Um einen Unfall und dessen Folgen fiir den kindlichen Insassen moglichst genau untersuchen zu
konnen, missen hinreichend viele Parameter (iber den Unfall bekannt sein. Dazu zdhlen nicht nur
grundlegende GroRen wie die Unfallkonstellation, die Kollisionsgeschwindigkeit und der
Kollisionswinkel, insbesondere Uber die Sicherungssituation des betrachteten Kindes miissen
detaillierte Informationen vorliegen. Dazu gehoren Alter, GroRe, Gewicht genauso wie die
Sitzposition im Fahrzeug, der verwendete Kindersitz und nach Mdglichkeit auch Angaben Uber die
Qualitat der Sicherung. Allerdings lassen sich Fragen, ob das Kind korrekt gesichert war und
inwiefern eine Fehlbenutzung des Kindersitzes vorlag, im Nachhinein nur schwer beantworten. Im
Regelfall haben Ersthelfer das Kind und meistens auch den Kindersitz bereits vor Eintreffen der
Rettungskrafte aus dem Fahrzeug genommen. Direkte Beobachtungen zur Sicherungssituation sind
so nicht mehr moglich. Um dariber verlassliche Angaben zu bekommen, ist sowohl die Befragung
von Zeugen beziehungsweise auch der Personen, die das Kind gesichert haben, notwendig,
gleichzeitig konnen Spuren am Kindersitz und im Auto dariiber Auskunft geben, wie der Kindersitz
im Fahrzeug gesichert war. So kann der Fahrzeuggurt auf Spuren untersucht werden, die auf eine
Lasteinleitung durch den Kindersitz hindeuten, im Idealfall lasst sich der exakte
Gurtbefestigungspunkt am Kindersitz identifizieren, der den entsprechenden Abdruck am
Fahrzeuggurt hinterlassen hat. Weitere Spuren konnen Anprall- oder Abdruckpunkte im
Fahrzeuginnenraum sein, an denen sich erkennen lasst, ob es ggf. zum Kontakt vom Kind mit dem

Innenraum kam.

Im Folgenden wird eine Vorgehensweise beschrieben, mit deren Hilfe Hinweise Uber das
Unfallgeschehen und die tatsachliche Sicherungssituation des Kindes im Fahrzeug erlangt werden
kénnen. Dabei entsteht durch die Beantwortung von Fragen in einer sinnvollen Reihenfolge ein
umfassendes Bild, welches im Ergebnis im Regelfall die Situation recht gut darstellen sollte.
Grundsatzlich gilt dabei, dass alle getroffenen Aussagen nicht ausschlieRlich aufgrund einer reinen
Faktenlage getroffen werden, sondern dass sie das Ergebnis aus Erfahrungen und der Analyse
zahlreicher Unfille sind, wie zum Beispiel die der Rekonstruktionsdatenbank (siehe Kapitel 7.1). Bei

der hier beschriebenen Vorgehensweise geht es um das durchschnittliche Unfallgeschehen.
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Gleichwohl gibt es immer wieder Falle, die aufgrund ihrer besonderen Schwere oder der

einzigartigen Umstande durch eine schematische Betrachtung nicht abgedeckt werden kénnen.

9.1.1 Allgemeine Informationen zum Unfall

Wie hoch war die Kollisionsgeschwindigkeit, wo liegt der Kollisionspunkt am Fahrzeug und

unter welchem Winkel fand die Kollision statt?

Die Beantwortung dieser Fragen stellt in der Regel fiir einen erfahrenen Unfallsachverstdandigen bzw.
Unfallforscher keine groRe Herausforderung dar. Anhand von Brems- und Schleuderspuren, der
Endlage des Fahrzeugs, des Verformungsbildes am Fahrzeug und der Schaden an anderen
Fahrzeugen bzw. am Kollisionshindernis, lasst sich die grundlegende Kinematik des Fahrzeugs
nachvollziehen. Im Weiteren kdnnen geeignete Simulationsprogramme sowie Datenbanken, in
denen Angaben Uber Fahrzeuge mit dhnlichen Schadensbildern hinterlegt sind, bei der Ermittlung
der Kollisionsgeschwindigkeit sowie des Kollisionswinkels helfen. Auch wenn damit im Regelfall recht
gute Ergebnisse erzielt werden, muss an dieser Stelle grundsatzlich darauf hingewiesen werden, dass
die Rekonstruktion eines Unfalls immer mit Unsicherheiten behaftet sein kann. Dabei kann eine
geringe  Abweichung der Kollisionsgeschwindigkeit erhebliche Unterschiede bei den
Insassenbelastungen nach sich ziehen. Gleiches gilt fiir den Kollisionswinkel und die Anstofstelle.
Auch hier kénnen bereits geringe Abweichungen dazu fiihren, dass tragende Teile der
Fahrzeugkarosserie beaufschlagt werden, was moglicherweise im Realunfall nicht der Fall war. Das
fihrt ebenfalls zu unterschiedlichen Lasteinleitungen, anderen Fahrzeugenverformungen und
Intrusionen des Fahrzeuginnenraums. Bei Ermittlung dieser Parameter, die den Unfall grundséatzlich

beschreiben, ist daher groRitmogliche Sorgfalt geboten.
Auf welchem Sitzplatz befand sich das Kind?

Die Beantwortung dieser Frage erscheint auf den ersten Blick selbstverstandlich und deshalb an
dieser Stelle Uberfllssig zu erwahnen. Dennoch sei darauf hingewiesen, dass die Feststellung der
Sitzposition des Kindes nicht immer eindeutig zu kldren ist und dass es vorkommt, dass die Angaben
in den Unfallakten zu diesem Punkt nicht eindeutig oder offensichtlich falsch sind. Ist in der
Verkehrsunfallanzeige erst einmal eine falsche Angabe hinterlegt, fallt es im Nachhinein oftmals gar
nicht auf, dass hier ein Fehler vorliegt und der Unfall wird unter Umstanden mit falschen Annahmen
rekonstruiert. Deshalb gilt es zu priifen, ob die Sitzposition des Kindes mit den sonstigen Hinweisen,
die die Spurenlage im Fahrzeug bringt, Gbereinstimmt. Ist das nicht der Fall, sollte griindlich gepruft
werden, ob sich Hinweise finden lassen, die eine andere Sitzposition naher legen und offensichtliche

Widerspriiche auflosen.
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9.1.2 Informationen zum Kind und zum Kindersitz

Wie alt, wie gro und wie schwer ist das Kind?

Diese Informationen lassen sich unter Umstanden recht einfach aus den Unfallakten entnehmen.
Wurde das Kind im Krankenhaus griindlich untersucht oder ist es gar verstorben und es liegt ein
Obduktionsbericht vor, dann sind dort die genannten Informationen als Teil der Unfallakte zu finden.

Angaben zum Alter stehen darliber hinaus auch in der Unfallanzeige der Polizei.
Um welches Kindersitzmodell handelt es sich?

Die Frage nach dem Kindersitz ist dann sehr leicht zu beantworten, wenn es Fotos davon gibt, oder
wenn Zeugen direkt befragt werden konnen. Ist beides nicht der Fall, so besteht weiterhin die
Moglichkeit, dass der Kindersitz von der Polizei in Verwahrung genommen wurde, oder dass er noch
beim Unfallfahrzeug zu finden ist. Lassen sich keine verldsslichen Informationen liber das benutze
Modell finden, ist es eigentlich unmadglich den Fall sinnvoll zu rekonstruieren. In einem dhnlichen Sitz
der gleichen Gruppen konnen bestenfalls grundlegende Kinematikuntersuchungen durchgefiihrt

werden, deren Ergebnisse aber fir den eigentlichen Unfall nur sehr eingeschrankt belastbar sind.
Wie war der Kindersitz im Fahrzeug befestigt?

Die korrekte Beantwortung dieser Frage ist gleichermafen schwierig wie bedeutsam. Angaben von
Zeugen sind in diesem Zusammenhang in der Regel nicht vorhanden und nur wenig brauchbar.
Abgesehen von Fallen, in denen eine schwerwiegende Fehlbenutzung vorlag, die auch dem Laien
unmittelbar auffallt, ist kaum zu erwarten, dass Ersthelfer in einer Unfallsituation auf die
Befestigung des Kindersitzes achten. Grundsatzliche Fragen, wie die Einbaurichtung oder die
mogliche Befestigung mittels ISOFIX, kdnnen unter Umstdanden aber beantwortet werden. Da der
Sitz meistens im unmittelbaren Zusammenhang mit der Versorgung des Kindes aus dem Fahrzeug
entfernt wird, lasst sich im Nachhinein bestenfalls anhand von Spuren rekonstruieren, wie der Sitz
befestigt war (siehe Punkte 9.1.4 und 9.1.5). Das Befragen der Personen, die den Kindersitz im
Fahrzeug befestigt haben, kann wertvolle Informationen bringen. Allerdings gilt es zu beachten, dass
aufgrund moglicher Schuldgefiihle oder der persénlichen Rechtfertigung auch mit falschen Angaben
der beteiligten Personen zu rechnen ist. Auch hier gilt, dass eine Rekonstruktion nur dann sinnvoll

ist, wenn einigermaRen verladssliche Informationen tber den Einbau des Sitzes vorliegen.
Wie war das Kind im Kindersitz befestigt?

Auch hier gilt, dass nur mit halbwegs belastbaren Fakten eine Rekonstruktion sinnvoll ist. Wie im
eben erlauterten Punkt ist es in der Regel schwierig zur Sicherung des Kindes verlassliche Angaben
zu erhalten. Es bleibt die Befragung der sichernden Person oder auch des Kindes selbst, vor allem

aber die Untersuchung des Fahrzeugs und des Kindersitzes nach moéglichen Spuren.
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9.1.3 Informationen zu den Verletzungen des Kindes

Welche Verletzungen hat das Kind erlitten?

Detaillierte Angaben zu den Verletzungen des Kindes kénnen fiir eine Unfallrekonstruktion sehr
hilfreich sein. Mit Hilfe des Untersuchungsberichts aus dem Krankenhaus lassen sich anhand der

beschriebenen Verletzungen Riickschliisse auf die Sicherungssituation im Fahrzeug schlieRen.

Verletzungen am oder im Schadel des Kindes lassen in der Regel auf einen Kontakt zwischen dem
Kopf und dem Fahrzeug bzw. einem anderen harten Gegenstand schliefen. Da der Kindersitz in der
Regel so konstruiert ist, dass er selbst keine Kopfverletzungen verursachen kann, kann er als
Verletzungsursache eher ausgeschlossen werden. Ein direkter Kontakt des Kopfes mit dem Fahrzeug
bei einem Frontalaufprall kann allerdings nur unter zwei Umstanden auftreten: Entweder war das
Kind fehlerhaft gesichert, sodass es aufgrund einer grofRen Lose des Gurtes im Sitz oder im Fahrzeug
einen grollen Bewegungsraum hatte, oder aber aufgrund des Unfallgeschehens kam es zu einer
Intrusion von Fahrzeugteilen in den Innenraum, mit denen das Kind Kontakt hatte. In sehr kleinen
Fahrzeugen konnen Kopfverletzungen unter Umstanden auch dann auftreten, wenn der Vordersitz
sehr weit nach hinten gestellt war und somit nur ein geringer Bewegungsraum zur Verfligung stand.
Je nach Lokalisation der Verletzung am Kopf des Kindes lasst sich der Anprallort ggf. auch genauer
eingrenzen. Kann eine Kopfverletzung aufgrund einer Intrusion ausgeschlossen werden, so ist eine
fehlerhafte Sicherung des Kindes zumindest wahrscheinlich. Die Frage, ob Kopfverletzungen,
insbesondere im Bereich des Gehirns, auch ohne Kopfanprall auftreten, lasst sich mit hoher
Verlasslichkeit mit nein beantworten. Induzierte Gehirnverletzungen, die nur aufgrund einer hohen
Beschleunigung verursacht wurden, lieRen sich in der Analyse der rekonstruierten Unfalle (siehe

Kapitel 7.1) nicht nachweisen.

Verletzungen im Halsbereich deuten insbesondere bei kleinen Kindern auf eine unzureichende
Abstlitzung des Kopfes hin. Treten solche Verletzungen auf, so ware im Fall der Verwendung einer
Babyschale zu prifen, ob diese falschherum, d.h. in Fahrtrichtung im Fahrzeug befestigt war, oder
ob das Kind fir seine GroRe zu frith in einem vorwarts gerichteten Sitz gesichert waren. Zum einen
sind in beiden Fallen im Fall eines Frontalaufpralls schwere Halsverletzungen sehr wahrscheinlich,
gleichzeitig lasst sich in den meisten der analysierten und rekonstruierten Unfalle diese Verletzung
auf die beschriebenen Fehler zuriick flihren. Halsverletzungen sind in der Regel sehr schwerwiegend

und insbesondere bei Babys und sehr kleinen Kindern aufgrund ihrer Anatomie haufig auch todlich.

Verletzungen im Thoraxbereich kénnen vielféltige Ursachen haben. Eine direkte Krafteinleitung
durch andere Gegenstdnde, ldsst sich in der Regel anhand der Verletzung erkennen. Auch besteht
die Moglichkeit, dass der Fahrzeug- oder Kindersitzgurt Verletzungen verursacht, die sich ebenfalls
an typischen Abdriicken erkennen lassen. Infolge davon kann es zu Rippenbriichen, zur Quetschung

der Lunge oder anderer innerer Organe kommen. Ist das Kind korrekt gesichert und war die
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Fahrzeugverzégerung nicht (bermaRig hoch, so kann davon ausgegangen werden, dass die
beschriebenen Verletzungen nicht auftreten. Das bedeutet also im Umkehrschluss, dass das
Vorhandensein von (schweren) Thoraxverletzungen auf eine fehlerhafte Sicherung schlieBen l&sst.
Dabei konnen eine groRe Gurtlose und ein falscher Verlauf des Fahrzeuggurts als mogliche Ursache
in Betracht kommen. Wird bei einem Gruppe 2/3-Sitz beispielsweise der Schultergurt unter den Arm
und nicht UGber die Schulter gefiihrt, so kommt es zu einer erheblichen Lasteinleitung in den
Oberkorper, die die beschriebenen Verletzungen verursachen kann. An dieser Stelle konnen
allerdings nur in seltenen Fallen anhand des Verletzungsbildes direkte Rickschllsse auf die genauen

Fehler bei der Sicherung gezogen werden, als Anhaltspunkte sind sie dennoch sehr niitzlich.

Im Abdominalbereich treten Verletzungen hauptsichlich bei Kindern auf, die in einem Gruppe 2/3-
Sitz gesichert waren. Wird der Beckengurt nicht durch eine entsprechende Gurtflihrung
zurlickgehalten, die entweder nicht benutzt wurde oder am Kindersitz nicht vorhanden ist, so
schneidet er bei einer Vorverlagerung des Kindes in den Bauchraum ein. Unterstitzt wird dieser
Effekt durch das sogenannte Submarining. Damit ist die Kinematik des Insassen gemeint, bei der er
unter dem Fahrzeuggurt durchrutscht, also ,abtaucht”. Dadurch wird die Last des Beckengurtes
nicht mehr in den robusten Beckenknochen geleitet, sondern direkt in den Abdominalbereich, der
durch keine weitere Knochenstruktur geschiitzt ist. Erhebliche innere Verletzungen sind die Folge.
Sind solche Verletzungen bei einem Kind festzustellen, so gilt auch hier wieder, dass von einer
fehlerhaften Sicherung des Kindes ausgegangen werden muss, sofern es sich nicht um einen

ungewohnlich schweren Unfall handelt.

Verletzungen an den Extremitaten lassen in der Regel keine Riickschliisse auf die Sicherungssituation
zu. Die GliedmalRen kénnen bei hohen Verzégerungen durch Schleuderbewegungen Kontakt mit
dem Kindersitz, mit Fahrzeugteilen oder auch mit dem Kind selbst haben und so verletzt werden.
Unabhangig von der korrekten oder fehlerhaften Sicherung des Kindes sind dabei auch

Knochenbriiche moglich.

9.1.4 Untersuchung des Kindersitzes

Welche Spuren lassen sich am Kindersitz finden?

Der Kindersitz selbst kann wertvolle Hinweise Uber seinen Einbau im Fahrzeug geben. Zunachst lasst
sich anhand seiner Kindersitzgruppe erkennen, ob es sich um einen geeigneten Sitz fiir das Kind
handelt. Weiterhin lasst die Einstellung des Gurtsystems im Sitz erkennen, ob es richtig auf die
GroRe des Kindes angepasst war. Im nachsten Schritt ware zu priifen, ob alle Bauteile des
Kindersitzes vorhanden sind. Ist das nicht der Fall, konnen diese bei der Versorgung des Kindes bzw.
beim Ausbau des Sitzes verlorengegangen sein, es besteht aber auch die Mdglichkeit, dass sie

bereits vor dem Unfall nicht am Sitz waren und somit eine korrekte Sicherung gar nicht moéglich war.
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Wenn Beschadigungen am Kindersitz festgestellt werden kdnnen, so sollte versucht werden deren
Ursache zu ermitteln. Moglicherweise gibt es Teile am Fahrzeug, die den Schaden verursacht haben
kénnen. Auch kann die Lasteinleitung durch das Kind zu Schaden im Sitz fihren (Abbildung 76).
Typische Abdriicke des Kopfes konnen dafir ein Indikator sein. Schiaden im Bereich der
Gurtfihrungen konnen durch den Fahrzeuggurt selbst verursacht sein, was zundchst auf eine
korrekte Gurtfiihrung hindeutet. Andererseits kénnen auch gurttypische Abriebspuren an Stellen
auftreten, an denen der Gurt nicht entlangzufiihren ist. Das wiederum ware ein deutlicher Hinweis
fir eine fehlerhafte Gurtfiihrung. Dehnspuren am Gurtsystem des Kindersitzes sind in der Regel
auch bei schweren Unféllen nicht zu finden, da dazu die Masse des Kindes nicht ausreicht. Dennoch
kénnen andere Spuren von Lasteinleitungen im Gurtsystem zu finden sein. Auffillige Knickstellen
lassen auf Punkte schlieRen, an denen der Gurt umgelenkt wurde. An deren Position ldsst sich unter

Umstanden erkennen, wie straff der Gurt angezogen war und ob ggf. Gurtlose vorlag.

Abbildung 76: Gebrochener Kopfschutz nach einem Kopfkontakt bei einer Seitenkollision

Falls der Sitz mittels ISOFIX im Fahrzeug befestigt war, sollten die Verankerungspunkte untersucht
werden. Verformungen deuten auf eine Krafteinleitung hin, ist diese nur an einer Seite vorhanden,
war moglichweise ein Haken nicht richtig eingerastet. Falls ein Top Tether vorhanden ist, kann dieser
ebenfalls auf Knickspuren untersucht werden. Ggf. lassen sich dadurch Hinweise finden, wie straff
der Gurt gespannt war und ob er iberhaupt benutzt wurde. Falls ein Stiitzfull in Verwendung war,
ware zu untersuchen, ob die Langeneinstellung mit der Hohe des Fahrzeugsitzes (ibereinstimmt,
oder ob der StutzfuB zu kurz oder zu lang eingestellt war. Unter Umstdnden lassen sich

entsprechende Abdruckspuren in FuBraum des Fahrzeugs finden.

Bei allen Punkten, die den Kindersitz betreffen, gilt es zu beachten, dass der Sitz beim Ausbau
eventuell verandert oder auch beschadigt wurde und nicht mehr dem Zustand entsprechen muss,
den er im Moment des Unfalls hatte. Dabei kdnnen Fehler nachtraglich verursacht worden sein,

genauso kénnen aber auch Fehler bewusst oder versehentlich im Nachhinein beseitigt worden sein.

104



Malnahmen zur Reduzierung der Fehlbenutzung

9.1.5 Spuren im Fahrzeuginnenraum

Welche Hinweise gibt es im Fahrzeuginnenraum?

Auch im Fahrzeuginnenraum kann es moglicherweise eine Vielzahl von Spuren geben, die Hinweise
auf die Sicherung des Kindes geben. Zunachst gilt es zu verifizieren, ob der Kindersitz tatsachlich an
der angegebenen Sitzposition eingebaut war. Unter Umstdanden lassen sich Abdriicke im Polster
oder in der Tirverkleidung finden, die auf einen Kontakt mit dem Kindersitz hindeuten. Auch kann
der Fahrzeuggurt Spuren aufweisen, die anzeigen, dass er durch einen Kindersitz geflihrt wurde.
Falls sich solche Spuren am Gurt finden lassen, so kann versucht werden die Knickspuren mit den
Gurtfithrungspunkt am Kindersitz in Ubereinstimmung zu bringen. Daran l3sst sich ggf. erkennen, ob
der Gurt richtig gefiihrt wurde und wie straff der Fahrzeuggurt gezogen war. Dabei gilt es zu
beachten, dass sich der Gurt langt, bevor er Kraft aufnimmt und sich entsprechende Merkmale auf
ihm abzeichnen. Eine scheinbare Gurtlose bedeutet also nicht automatisch eine tatsachliche

Gurtlose in der urspriinglichen Einbausituation.

In Abbildung 77 links sind typische Abriebspuren zu sehen, die durch die Gurtklemme am Kindersitz
verursacht wurden. Diese Spuren entstehen dadurch, dass das KSS bei der Fahrzeugverzogerung am

Gurt ,entlang rutscht”.

Abbildung 77: Abriebspuren am Fahrzeuggurt (links), verursacht durch die Gurtklemme im Kindersitz (mitte

und rechts)

Die in Abbildung 78 gezeigten Spuren mit den charakteristischen Diagonalabdriicken wurden durch

den oberen Gurtanbindungspunkt verursacht.
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Abbildung 78: Diagonale Gurtspuren(links), verursacht durch den oberen Gurtanbindungspunkt

Mit Hilfe der Spuren am Fahrzeuggurt ist es moglich zu rekonstruieren, wie der Gurt am Kindersitz
gefiihrt wurde und wie er gestrafft war. In Abbildung 79 ist ein Vergleichstest dargestellt, bei dem
zwei Kindersitze getestet wurden. Auf der linken Seite wurde der Gurt korrekt gefihrt, auf der
rechten Seite wurde der Gurt oberhalb der unteren Fiihrungspunkte (Beckenhdrnchen) gelegt, was

bei einem realen Unfall zu schweren Abdominalverletzungen fiihren kann.

Abbildung 79: Schlittentest mit einem Gruppe 2/3 Sitz; Links: richtige Sicherung; Rechts: Einbau mit falscher
Gurtfuhrung (Pfeil)

Mit Hilfe der Gurtspuren konnte der Gurt jeweils nach dem Crash so entlang des Sitzes gefiihrt
werden, wie er mutmallich zum Zeitpunkt des Crashs gefiihrt war. Dabei ergeben sich zwei
unterschiedliche Ergebnisse. Fiir den Fall der korrekten Gurtfiihrung (Abbildung 80, links) zeigt sich,
dass sich eine Gurtlose einstellt, die in etwa dem entspricht, was ein Kind als Insasse ausfillen

wurde. Es kann also davon ausgegangen werden, dass der Gurt im Moment des Unfalls hinreichend
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straff angelegt war. Im Vergleich dazu ist in Abbildung 80 rechts eine groBe Gurtlose zu erkennen.
Das zeigt entweder, dass der Fahrzeuggurt zwar richtig gefiihrt wurde und mit einer groRen Lose
versehen war, oder dass die Gurtflihrung nicht vorschriftsgemaR vorgenommen wurde, so wie es im

Versuch tatsachlich der Fall war.

Abbildung 80: Vergleich des rekonstruierten Gurtverlaufs; Links. Korrekte Gurtfiihrung; Rechts: Gurtfiihrung

mit Gurtlose

Im Abgleich zu moglichen Verletzungen lieRen sich genauere Riickschliisse auf den tatsachlichen
Fehlgebrauch ziehen. Wahrend bedeutende Kopfverletzungen auf eine grolRe Vorverlagerung und
entsprechend auf eine Gurtlose hindeuten wirden, waren Abdominalverletzungen ein deutliches

Zeichen fir einen Gurtverlauf oberhalb der Gurtfiihrungspunkte.

Weiterhin ware nach Abdriicken zu suchen, die entsprechend der Anprallrichtung durch das Kind
selbst oder den Kindersitz verursacht wurden. Hier ist zu Uberpriifen, ob StoRrichtung und Kinematik
des Insassen Ubereinstimmen. Weiterhin gilt es zu beachten, ob an der Sitzposition ein Airbag
ausgelost wurde. Dabei wére insbesondere auf dem Beifahrerplatz der Frontairbag interessant, aber
auch Thorax- und Kopfairbags kdnnen zur Interaktion mit dem Kindersitz oder dem Kind fiihren und
unter Umstdnden Verletzungen verursachen. Des Gleichen gilt es zu berlicksichtigen, ob das
Fahrzeug am entsprechenden Platz mit einem Gurtstraffer ausgestattet ist und ob dieser ausgelost
und eine mogliche Gurtlose unterbunden hat. Ebenfalls von Bedeutung ist die Frage in welcher
Position sich der Fahrzeugsitz befand, auf dem das Kind salk. Im Falle des Beifahrersitzes ist dieser in
mehrere Richtungen verstellbar. Dabei ist allerdings zu beachten, ob der Sitz im Zusammenhang mit
Rettungsmalinahmen verstellt wurde und sich nicht mehr in seiner urspriinglichen Position befinden
muss. SaR das Kind auf der Riickbank, so ist der Abstand zum Vordersitz von Bedeutung, da es auch

hier moglicherweise einen Kopfkontakt gegeben haben kann.
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9.1.6 Befragung der Personen, die das Kind gesichert haben

Welche Informationen kdnnen Personen geben, die das Kind gesichert haben?

Die Befragung der Personen, die das Kind im Fahrzeug gesichert haben, kann im Idealfall sehr
genaue Informationen Uber die Sicherungssituation bringen. Auch wenn sich im Nachhinein
sicherlich nicht verlasslich beschreiben lasst, wie fest die Gurte vom Sitz oder vom Fahrzeug
angezogen waren, so kann doch der Gurtverlauf beschrieben werden, genauso wie die
Einbaurichtung des Sitzes und die Art und Weise wie ggf. ISOFIX verwendet wurde. Wesentlich kann
auch die Frage sein, ob sich das Kind im konkreten Fall selbst gesichert hat und ob diese Sicherung
kontrolliert wurde. Wie bereits erwahnt, ist zu beachten, dass Information, die von unmittelbar
beteiligten oder gar betroffenen Personen stammen, unter Umstdnden stark von der Realitat

abweichen. Das kann bewusst oder unbewusst geschehen.

9.1.7 Befragung von Zeugen

Welche Informationen kdnnen Zeugen und Beteiligte geben?

Zeugen konnen sehr wichtige Informationen geben, wenn es darum geht herauszufinden, wie ein
Kind im Fahrzeug gesichert war. Auch wenn deren Fokus bei der Rettung nach einem Unfall
sicherlich nicht darauf liegt, wie und ob das Kind im Kindersitz gesichert ist, kdnnen nachtraglich
vielleicht entscheidende Fragen aus der Erinnerung beantwortet werden. Als Zeugen kommen dabei
nicht nur mégliche Ersthelfer in Betracht, sondern auch Feuerwehrleute und Arzte, die an
Rettungsmallnahmen beteiligt waren, genauso wie Mitarbeiter der Polizei, die mit der
Unfallaufnahme betraut sind. Gerade letztere Berufsgruppe hat vielleicht einen speziellen Blick auf
die Situation, die flr bestimmte Fragestellungen sehr hilfreich sein kann. Je nachdem, wie der Fall
eingeordnet wird, kann es sein, dass bereits seitens der Polizei ein erheblicher Aufwand bei der
Aufnahme des Unfalls betrieben wurde und beispielsweise detaillierte Skizzen und Fotos vorliegen.
Es kommt vor, dass auch lange nach dem Unfall detaillierte Erinnerungen vorhanden sind, die durch
Befragungen abgerufen werden kénnen. Nicht zuletzt kann die Polizei moglicherweise auch Kontakt

zu anderen Zeugen herstellen und bei deren Befragung hilfreich sein.

9.1.8 Zusammenfassung

Das hier beschriebene Vorgehen bei der Rekonstruktion von Unféllen, bei denen Kinder als
Fahrzeuginsassen beteiligt waren, zeigt eine Vielzahl von Méglichkeiten auf, die genutzt werden
kénnen. In den seltensten Fallen wird es jedoch moglich sein alle beschriebenen Wege zu gehen.

Selten kann das Fahrzeug lange nach dem Unfall detailliert untersucht werden, auch ist es in der
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Regel schwierig im Verlauf der Rekonstruktion noch verldssliche Zeugenaussagen zu erhalten. Im
Ergebnis wird das immer dazu flihren, dass bestimmte Annahmen getroffen werden missen. Dann
gilt es abzuwagen, wie groR die daraus resultierende Unsicherheit ist und wie sinnvoll unter den
jeweiligen Randbedingungen ein Rekonstruktionsversuch ist. Es mag relativ unerheblich sein, ob die
Kollisionsgeschwindigkeit genau ermittelt wird bei einem Unfall, bei dem ein Baby in einer
vorwartsgerichteten Babyschale auf der Riicksitzbank saR und schwere Halsverletzungen erlitten
hat, wahrend die exakte Bestimmung von Aufprallwinkel und Kollisionspunkt bei einem
Seitenaufprall mit einem Baum, der zu Kontaktverletzungen gefiihrt hat, grundlegend sein kann.
Letztendlich ist es entscheidend, ob die Rekonstruktion eines Unfalls bei der Beantwortung einer
bestimmten Fragestellung hilfreich sein kann, ob der damit verbundene Aufwand zu rechtfertigen ist
und wie groRR die Wahrscheinlichkeit ist, dass man mit der Rekonstruktion das tatsachliche

Unfallgeschehen moglichst genau abbildet.

9.2 Begriffsdefinition Misuse

Die Problematik der Definition des Begriffs Misuse wurde bereits in Kapitel 6 diskutiert. Obwohl die
Thematik des Fehlgebrauchs von Kindersitzen ein vordergriindiges Problem im Zusammenhang mit
Forschungs- und Entwicklungstatigkeiten rund um das Thema Kindersicherheit im Fahrzeug ist,
existiert zu dieser Begrifflichkeit keine eindeutige Definition. Zwar kann davon ausgegangen werden,
dass unter Experten Einigkeit Uber dessen grundlegende Bedeutung besteht, dennoch gibt es in
wesentlichen Punkten dazu unterschiedliche Auffassungen. Es ist daher dringend geboten eine
scharfe Begriffsdefinition zu formulieren, die die Fehlbenutzung klar von anderen Zustinden
abgrenzt und ein eindeutiges Verstandnis ermoglicht. Ein Vorschlag dazu wird im Folgenden

erarbeitet.

Zunachst ist die Frage zu klaren, unter welchen Randbedingungen grundsatzlich von Fehlbenutzung
gesprochen werden kann. In diesem Zusammenhang wird bisweilen dariber diskutiert, wie mit
Fallen umzugehen ist, bei denen kein Kindersitz verwendet wurde. Zwar kann auch dabei die
Sichtweise vertreten werden, dass es sich um die fehlerhafte Sicherung eines Kindes im Fahrzeug
handelt und daher im Gesamtkontext ebenfalls von Fehlbenutzung zu sprechen ist. Allerdings legt
der Begriff der Fehlbenutzung die Annahme nahe, dass etwas, in diesem Fall ein Kindersitz, in
Benutzung war. Aus diesem Verstandnis heraus kann also nur von Fehlbenutzungsfillen
(Misusefallen) gesprochen werden, wenn ein Kindersitz in irgendeiner Form in Verwendung war. In
Abgrenzung dazu kann von Fallen der Nichtnutzung (nonuse) gesprochen werden. Die
Argumentation, dass auch bei Nichtverwendung eines KSS Fehler bei der Sicherung gemacht werden

kénnen (beispielsweise ein Verlauf des Fahrzeuggurts unter der Schulter des Kindes) ist zwar
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nachvollziehbar, dennoch handelt es sich dabei nicht um die Fehlbenutzung eines Kindersitzes und

damit nicht um Misuse im beschriebenen Sinn.

Im Weiteren stellt sich die Frage, wann im Zusammenhang mit der Nutzung eines Kindersitzes von
der fehlerhaften Nutzung gesprochen werden kann. Die in Kapitel 6 beschriebene kurze Umfrage
unter Experten dazu ergab die mehrheitliche Auffassung, dass Misuse dann gegeben ist, wenn ein
Kindersitz nicht in der Art verwendet wird, wie es seitens des Kindersitzerstellers, des
Fahrzeugherstellers und des Gesetzgebers vorgeschrieben ist. Im Gegensatz dazu sind Situationen,
die zwar aus Sicht des optimalen Schutzes des Kindes zu vermeiden sind, aber im Rahmen der
gegebenen Vorschriften sind, als nichtoptimaler oder ungeeigneter Gebrauch (inappropriate use) zu

bezeichnen.
Entsprechend konnte eine Definition flir Misuse lauten:

LAls Misuse im Bereich der Kindersicherheit werden Fdlle beschrieben, in denen Kinder nicht
entsprechend der Vorgaben seitens des Kindersitzherstellers, des Fahrzeugherstellers und des

Gesetzgebers im Fahrzeug in einem Kindersitz beférdert werden.”

Aus dieser scharfen Abgrenzung ergibt sich allerdings die Schwierigkeit, dass dem Verbraucher die
richtige Nutzung eines Kindersitzes gezeigt werden muss. Hinzu kommt, dass die Erflllung der
aktuell geltenden Vorschriften im Ergebnis nicht zwingend dazu filihrt, dass ein Kind optimal
gesichert ist. So ist es beispielsweise nach aktueller Gesetzeslage moglich ein 15 kg schweres Kind
auf einer Sitzerh6hung (Gruppe 2/3) zu beférdern, was aber aus Sicht der Kindersicherheit nicht den
Idealfall darstellt. Demzufolge muss dem Verbraucher nicht nur die regelungskonforme sondern
auch die optimale Verwendung eines KSS vermittelt werden. Das impliziert die Aussage, dass allein
die Erfillung der Vorschriften nicht unbedingt eine sichere Beférderung bedeutet, was im Ergebnis
eher zur Desinformation des Nutzers fiihrt. Um dem Abhilfe zu schaffen, miissen die
entsprechenden Regelungen so gefasst werden, dass sich aus ihrer Einhaltung eine bestmdgliche
Sicherung fir das Kind ergibt. Fir das genannte Beispiel wirde das bedeuten, dass der
Uberschneidungsbereich der Gruppel und Gruppe2/3 reduziert wird und die untere
Gewichtsgrenze fir letztgenannte Gruppe 2/3 erst bei 17 kg liegt, derweil die Obergrenze fir
Gruppe 1 Sitze weiterhin bei 18 kg bestehen bleibt. Ein volliger Verzicht auf den
Uberschneidungsbereich ist aufgrund der Streuung bei Kérpergewicht und —gréRe nicht sinnvoll, da
es Nutzer geben kann, die beispielsweise schon bei einem Korpergewicht von 17 kg aufgrund ihrer
GroRe nicht mehr in einen Gruppe 1 Sitz passen. Es bleibt abzuwarten, wie die Kindersitzhersteller in
Zukunft mit dieser Thematik umgehen werden, wenn ihnen gemald der zukiinftigen Gesetzgebung

die GroBenzuordnung ihrer Kindersitze weitestgehend selbst tiberlassen bleibt [ECE-R 129, 2012].

Eine systematische Ubersicht tiber mogliche Sicherungssituationen eines Kindes im Fahrzeug ist in
Abbildung 81 dargestellt.
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SicherungspflichtigesKind im

Fahrzeug
|
| | | |
i . Richtig gesichert gemaR Kind ist fehlerhaft Kind ist nicht im
Richtig und optimal hller Vorgaben, Sicherung| . . - .
. .S . gesichert Kindersitz gesichert
gesichert ist nicht optimal .
(misuse) (nonuse)

(inappropriate use)

Leichte Fehlbenutzung = Mittlere Fehlbenutzung == Schwere Fehlbenutzung

Abbildung 81: Sicherungssituation eines Kindes im Pkw

9.3 Definition der Misuseschwere

Aufwandiger als das Finden einer Definition fir den Begriff Misuse, ist die Definition der
Misuseschwere. Dass es dafiir eine klare Ubereinkunft geben muss, hat die in Kapitel 6.2
beschriebene Studie zur Bewertung der Misuseschwere gezeigt. Obwohl diese Bewertung haufig zu
Vergleichszwecken verschiedener Felduntersuchungen herangezogen wird, hat sich gezeigt, dass es
kein einheitliches Verstandnis in diesem Bereich gibt. Selbst die Frage danach, welche Situation als

Misuse zu bewerten ist, wurde nicht einheitlich beantwortet.

Bei der Kategorisierung der jeweiligen Fehler hinsichtlich ihrer Schwere ist zwischen zwei
Fehlerarten zu unterscheiden. Zum einen gibt es Fehler, die nicht in unterschiedlicher Auspragung
auftreten kénnen, sondern entweder vorhanden sind, oder nicht. Beispielsweise sei die falsche
Einbaurichtung einer Babyschale genannt. Dabei muss einmalig festgelegt werden, welche Schwere
diesem Fehler zuzuordnen ist, entsprechend kann dann diese Bewertung immer auf diesen Fehler
angewendet werden. Zum anderen gibt es Fehler, die in unterschiedlicher Auspragung auftreten
konnen. Demzufolge widre je nach festgestellter Auspragung eine unterschiedliche
Schwerebewertung vorzunehmen. Beispielsweise sei hier die Gurtlose des Fahrzeuggurts genannt.
Dabei ergibt sich die Schwierigkeit, dass die verschiedenen Auspragungen definiert und bewertet
werden missen. Wahrend sich daflir unter Versuchsbedingungen ohne Weiteres geeignete
Messmethoden finden lieBen, ist das Feststellen der Fehlerschwere im realen Feldtest ungleich
schwieriger. Dort sind nur Methoden praktikabel, die ein schnelles und eindeutiges Ergebnis liefern.
Entsprechend missen Indikatoren gefunden werden, die sich leicht nachpriifen lassen und

gleichzeitig eine einheitliche Anwendbarkeit fir alle Fahrzeuge und alle Kindersitze gewahrleisten.
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Nachdem alle moéglichen Fehler eindeutig zu beschreiben und zu identifizieren sind, ist im nachsten
Schritt die Schwere des Fehlers fiir die Bewertung festzulegen. Die Bewertung ergibt sich dabei aus
den moglichen Folgen der jeweiligen Fehlbenutzung in der entsprechenden Ausprdagung. Zur
Abschatzung der Folgen sind verschiedene Methoden denkbar. Liegen hinreichend viele
Erkenntnisse (ber biomechanische Belastungswerte vor, so kénnen mittels geeigneter Dummys
Misuseversuche durchgefiihrt werden, anhand deren Ergebnisse sich Riickschliisse (iber die
mogliche Verletzungsschwere ziehen lassen. Anstelle von neuen Versuchen kann auch auf Daten
bereits durchgefiihrter Misuseversuche zurlickgegriffen werden. Weiterhin hilfreich ist die
detaillierte Auswertung und Rekonstruktion von gut dokumentierten Unfallen. Anhand der Resultate
sind ebenfalls Aussagen zur Fehlerschwere moglich. Eine sehr umfangreiche und gut dokumentierte
Sammlung an Misuseversuchen wurde im Rahmen des CHILD-Projekts erstellt und wird seither

regelmaRig erganzt [Lesire, 2006]. Sie kann als Grundlage fiir die Fehlerbewertung dienen.

Eine Sammlung aller relevanten Misuseformen ist mit dem fir die Feldstudien genutzten Codebook
gegeben. Auf Basis dieses Codebooks wird im Folgenden ein Vorschlag gemacht, wie die einzelnen
Misuseformen hinsichtlich ihrer Schwere zu bewerten sind. Der leitende Grundgedanke dabei ist es,
dass ein Bewertungsbogen erstellt wird, der insbesondere in der Feldbefragung unkompliziert und
zeitsparend eingesetzt werden kann. Dazu wurden im Vergleich zum Codebook sehr unbedeutende
Fehler, wie beispielsweise ein verdrehter Fahrzeuggurt, oder auch Punkte, die keinen Fehler sondern
nur eine , Auffalligkeit” beschreiben, weggelassen. Gleichzeitig werden Fehler, die einen grofleren
Fehler ndaher beschreiben, als Untergruppen zusammengefasst. Als Bespiel sei hier der Fehler
»Nutzen einer falschen Gurtklemme” genannt, der den Fehler ,falscher Gurtpfad” naher beschreibt.
Wesentlich im folgenden Vorschlag zur Bewertung der Misuseschwere ist, dass Fehler, die in
unterschiedlicher Auspragungsform auftreten kdonnen, genau beschrieben werden, so dass die

Einschatzung der Auspragung von verschiedenen Beobachtern gleich bewertet wird.

Fir die Auspragung der Misuseschwere wurden, wie beim Codebook auch, drei Abstufungen

gewadhlt: Leicht, Mittel, Schwer. Die damit bewerteten Fehler werden wie folgt beschrieben:

- LEICHT: Sicherung, die nicht den Vorgaben des Gesetzgebers, des KSS-Hersteller und des Kfz-
Herstellers entspricht, die aber Schutzwirkung im schlimmsten Fall nur leicht herabsetzt und
das Verletzungsrisiko kaum erhoht.

- MITTEL: Fehler, die die Schutzwirkung eines Kindersitzes beeintrachtigen und dazu fihren
kénnen, dass das Verletzungsrisiko leicht steigt. Ernsthafte Verletzungen dirfen aufgrund
des Fehlers nicht folgen kdnnen.

- SCHWER: Fehler, die die Schutzwirkung eines Kindersitzes beeintrachtigen und zu

ernsthaften Verletzungen fiihren kénnen.

Die Bewertung der Fehler wurde basierend auf den Erkenntnissen der Auswertung der

Rekonstruktionsdatenbank und den durchgefiihrten Misusestudien durchgefiihrt.
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Bewertung
Fehler Beschreibung / Mégliche Folgen L=Leicht
M=Mittel
S=Schwer
INSTALLATION KSS
Falsche Einbaurichtung Schlechte oder nicht vorhandene Sicherung des KSS im Pkw; erhebliche
Belastungen fir Insassen, insbesondere bei Gruppe 0+ Sitzen --> Gefahr S
schwerer Verletzungen.
Falsche Einbauposition Ist der Sitz offensichtlich sicher und stabil im Fahrzeug installiert und handelt
(Einbau eines KSS an einem es sich nicht um einen Fehler, der in dieser Tabelle an anderer Stelle
Sitzplatz, der vom beschrieben wird, so ist davon auszugehen, dass der Fahrzeughersteller die L
Fahrzeughersteller dafiir nicht Freigabe fur den entsprechenden Sitzplatz nur aus legislativen Griinden versagt
zugelassen ist.) hat. Eine Einschrankung der Sicherheit besteht nicht.
Falscher Gurtpfad Schlechte oder nicht vorhandene Sicherung des KSS im Pkw --> Gefahr
schwerer Verletzungen S
Falsche Befestigung Je nach Art und Weise des Fehlers kénnen Risiken in unterschiedlichster
(KSS ist nicht in der vom Auspragung folgen. Da dies im Regelfall nicht zweifelsfrei zu bewerten ist, ist
Hersteller vorgegebenen von der groRtmoglichen Fehlerauspragung auszugehen. S
Weise installiert)
Gurtfuhrungspunkte nicht | Schlechte oder nicht vorhandene Sicherung des KSS im Pkw --> Gefahr
genutzt schwerer Verletzungen S
Gurtklemmfunktion nicht Fahrzeuggurt kann moglicherweise aus Fihrungshilfe rutschen. Im Laufe der
genutzt Zeit kann sich Gurtlose einstellen, was zum Folgefehler fihrt. M
Lose Sitzbefestigung KSS l@sst sich nur geringflgig im Fahrzeugsitz bewegen, zuséatzlicher
(gibt es je nach Gurtlose in Vorverlagerungsweg kann mit normaler Kraft nicht aufgebracht werden. Fiir L
verschiedenen Auspragungen) einige KSS-Modelle ist das die maximal mogliche Festigkeit.
KSS ldsst sich im Fahrzeug leicht bewegen, beim Zug in Fahrtrichtung passt
zwischen Sitz und Fahrzeugriicklehne nicht mehr als eine flache Hand M
KSS ldsst sich im Fahrzeug bewegen, beim Zug in Fahrtrichtung passt zwischen
Sitz und Fahrzeugriickenlehne mehr als eine flache Hand.
Je nach Auspragung dieses Fehlers kann es zu einer erheblichen S
Vorverlagerung kommen, die zu Kopfkontakt mit der vorderen Riickenlehne
oder der |-Tafel fuhrt.
KSS ist nicht im Fahrzeug Kind schleudert mit KSS durchs Fahrzeug, schwere Verletzungen kdnnen
befestigt folgen. S
Gurtschloss vom Fahrzeug-Gurt Das KSS kann sich unkontrolliert durchs Fahrzeug bewegen und so schwere
geoffnet Verletzungen des Kindes verursachen. S
Falsches Gurtschloss genutzt KSS ist moglicherweise nicht fest mit dem Fahrzeug verbunden, Vorverlagerung
(mindestens eine Sitzbreite wird begtlinstigt. M
entfernt)
Beifahrerairbag nicht Erhebliche Krafteinleitung fiir KSS oder Kind durch den Airbag --> Gefahr
deaktiviert schwerer Verletzungen.
(nurin Verbindung mit S
rickwartsgerichteten KSS)
SICHERUNG KIND
Kind fiir KSS zu groR Kommt sehr selten vor, kann zu erheblichen Verletzungen fiihren.
(bezieht sich hauptséachlich auf S
die GroRe)
Gurtschloss im KSS gedffnet Kind ist nicht im KSS gesichert. Hinausschleudern kann zu schweren s

Verletzungen fuhren.
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Bewertung
Fehler Beschreibung / Mégliche Folgen L=Leicht
M=Mittel
S=Schwer
Gurtlose im Sitz Zwischen Gurtsystem und Kind ist etwas mehr als eine Handbreit Platz, die
(gibt es je nach Gurtlose in Gurte kénnen aber keinesfalls Giber die Schultern des Kindes gezogen werden. L
verschiedenen Auspragungen) Zwischen Gurtsystem und Kind ist deutlich mehr als eine Handbreit Platz, die
Gurte kénnen aber nicht tber die Schultern des Kindes gezogen werden. M
Die Gurte des Gurtsystems konnen Uber die Schultern des Kindes gezogen
werden, das Kind ist nicht mehr im KSS gesichert (zur Uberpriifung muss ggf.
der Chestclip* gecffnet werden).
Je nach Auspragung dieses Fehlers kann es zu einer erheblichen
Vorverlagerung kommen, die zu Kopfkontakt mit der vorderen Riickenlehne S
oder der |-Tafel fihrt.
*Klemme zur Verbindung der Schultergurte im Funf-Punkt-Gurtsystem, verhindert, dass die Gurte tiber
die Schulter rutschen koénnen. Ist aktuell gemdR ECE-R 44 nicht zugelassen, wird aber in der
Nachfolgeregelung erlaubt.
Schultergurt lauft unter den Kind ist nicht im KSS gesichert, es besteht die Gefahr des Hinausschleuderns
Armen bzw. erheblicher Bauchverletzungen. S
SONSTIGE FEHLER
KSS beschadigt Je nach Art der Beschadigung konnen Risiken in unterschiedlichster
Auspragung folgen. Dass dies im Regelfall nicht zweifelsfrei zu bewerten ist, ist S
von der groRtmaoglichen Fehlerauspragung auszugehen.
Beifahrersitz ist zu weit vorn Kann zu direktem Airbagkontakt fiihren, schwere Kopfverletzungen kénnen
(nur bei aktivem Beifahrerairbag | folgen.
und Vorgabe des Pkw- S
Herstellers, dass der Sitz in der
hintersten Position sein muss)
KSS ist mit 2-Pkt.Gurt gesichert Diese Sicherung kann zu groRer Vorverlagerung fiihren, u.U. kann sich das KSS
(nicht bei KSS, die dafur komplett vom Fahrzeugsitz l6sen. S
zugelassen sind)
SYSTEMSPEZIFISCHE FEHLER
(Fehler, die nicht bereits durch oben aufgefiihrte Punkte erfasst sind)
Gruppe 0+
Gurt auf falsche Schulterh6he Kann zu zusatzlicher Vorverlagerung fiihren, erhéht die Wahrscheinlichkeit
eingestellt eines Kopfkontakts. Ist vor allem in Kombination mit Gurtlose gefdhrlich. Ist M
nur problematisch, wenn der Gurt zu hoch eingestellt ist.
Gruppe 1
Gurt auf falsche Schulterh6he Kann zu zusatzlicher Vorverlagerung fiihren, erhéht die Wahrscheinlichkeit
eingestellt eines Kopfkontakts. Ist vor allem in Kombination mit Gurtlose geféhrlich. M
Kind fiir KSS zu klein Kann insbesondere beim zu frilhen Wechsel aus einer Babyschale in die
(bezieht sich hauptsachlich auf vorwarts gerichtete Sitzposition zu schwersten Verletzungen fiihren. S
die GroRe)
Fangkorper nicht verwendet Kind ist moglicherweise nicht im KSS gesichert und kann aus diesem
hinausgeschleudert werden. S
Gruppe 2/3
Kind fiir KSS zu klein Flhrt zu schlechter Gurtfihrung und kann die Vorverlagerung beglnstigen
(bezieht sich hauptsachlich auf sowie zu einem ungtinstigen Ruckhalt des Kindes fiihren. S

die GroRe)
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Bewertung
Fehler Beschreibung / Mégliche Folgen L=Leicht
M=Mittel
S=Schwer
ISOFIX
Fangkorper nicht gesichert Kind ist nicht im KSS gesichert und kann aus diesem hinausgeschleudert
(nur bei ISOFIX) werden. S
Top Tether nicht benutzt Flhrt zu zusatzlicher Vorverlagerung, erhoht das Risiko flr Kopfverletzungen.
(Gilt auch, wenn TT-Verankerung
im Fahrzeug nicht vorhanden ist,
gilt nicht fir KSS mit S
fahrzeugspezifischer Zulassung
ohne TT-Nutzung.)
Top Tether nicht gespannt Top Tether ist nach leichtem Druck auf die Sitzvorderkante gestrafft. L

(gibt es je nach Gurtlose in Top Tether ldsst sich mit normaler Kraft in senkrechter Richtung auf die

verschiedenen Auspragungen) Sitzvorderkante spannen. M

Top Tether ldsst mit normaler Kraft in senkrechter Richtung auf die
Sitzvorderkante nicht spannen.

Je nach Auspragung dieses Fehlers kann es zu einer erheblichen S
Vorverlagerung kommen, die zu Kopfkontakt mit der vorderen Riickenlehne
oder der |-Tafel fuhrt.

StiitzfuB nicht benutzt Flhrt zu zusatzlicher Vorverlagerung, erhoht das Risiko flr Kopfverletzungen. S
StiitzfuB steht nicht auf dem StutzfuR beriihrt nach leichtem Druck auf die Sitzvorderkante den L
Fahrzeugboden Fahrzeugboden.

(gibt es je nach Abstand in StutzfulR lasst sich mit normaler Kraft auf die Sitzvorderkante auf den M
verschiedenen Auspragungen) Fahrzeugboden driicken.

StutzfuR lasst mit normaler Kraft auf die Sitzvorderkante nicht auf den
Fahrzeugboden driicken.

Je nach Auspragung dieses Fehlers kann es zu einer erheblichen S
Vorverlagerung kommen, die zu Kopfkontakt mit der vorderen Rickenlehne
oder der |-Tafel fuhrt.

StiitzfuB zu weit ausgefahren Hat auf die Sicherheit des Kindes prinzipiell keinen Einfluss, kann
moglicherweise die Stabilitdt des Sitzes beim Seitenaufprall reduzieren. L

Ein oder beide Befestigungen Kann zum Losen des KSS vom Fahrzeug fihren, KSS schleudert dann

nicht eingerastet unkontrolliert durchs Fahrzeug. S

KSS nicht gemaR Formal ist diese Kombination nicht zuldssig, fihrt allerdings bei sonst

fahrzeugspezifischer Zulassung vorschriftsmaRiger Nutzung (ISOFIX, Top Tether bzw. StitzfuB) nur in geringem L

verwendet MaR zu Erhéhung des Verletzungsrisikos.

KSS nicht an Fahrzeuglehne FUhrt zu zusatzlicher Vorverlagerung und kann somit das Risiko fir

geschoben Kopfverletzungen erhéhen. M

Tabelle 4: Bewertung der Misuseschwere fiir wesentliche Fehler bei der Sicherung von Kindern im Pkw

Die dargestellte Tabelle beschreibt und bewertet alle wesentlichen Fehler, die bei der Sicherung von
Kindern im Pkw auftreten kdnnen. Sie ist dabei derart gestaltet, dass auch Fehler, die in
unterschiedlichen Auspragungen auftreten konnen, eindeutig beschrieben sind und von

unterschiedlichen Beobachtern identisch bewertet werden kénnen.
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9.4 Forderung der Verbreitung von ISOFIX

Das Potential von ISOFIX wurde in dieser Arbeit ausflihrlich dargestellt. Dabei wurde gezeigt, dass
das System auf einfache Art und Weise die Fehlbenutzung von Kindersitzen beim Einbau ins
Fahrzeug wirkungsvoll verhindern kann, allerdings wurde auch erkannt, dass die Verbreitung dieses
Systems bei unter fiinf Prozent liegt. Soll die Marktdurchdringung von ISOFIX in den nachsten Jahren
deutlich gesteigert werden, so muss das System konsequent vereinheitlicht werden. An dieser Stelle
ist der Gesetzgeber gefragt. Er muss zunachst dafiir Sorge tragen, dass eine Standardisierung des

Systems, die eine Universalzulassung zur Regel macht, auch tatsachlich erfolgt.

Ein dritter Anbindungspunkt, der dhnlich einfach zu bedienen ist, wie die jetzigen Anbindungen, ist
dabei eine mogliche Voraussetzung. Dieser kann vorn unterhalb der Sitzflache liegen (Abbildung 82)
und ware sowohl fiir vorwarts wie auch fiur riickwarts gerichtete Kindersitze geeignet. Er wirde
somit den Top Tether und den StitzfuRl ersetzen und dadurch Interaktionsprobleme mit dem
Fahrzeugboden durch den StitzfuR unterbinden. Gleichzeitig muss der ISOFIX-Standard eindeutig
definiert sein. Das Vorhandensein der ISOFIX-Verankerung muss flir den Anwender als verlassliches
Indiz daflr ausreichen, dass jeder ISOFIX-Sitz in diesem Fahrzeug verwendet werden kann. Das
bedeutet im Umkehrschluss auch, dass jeder ISOFIX-Kindersitz in jedem Fahrzeug montierbar sein
muss, der Uber eine entsprechende ISOFIX-Verankerung verfiigt. Wenn diese verlassliche Zuordnung
gegeben ist, kann eine deutliche gréRere Kundenakzeptanz erwartet werden. Gleichzeitig lieRen sich

die oben beschriebenen potentiellen Fehlbenutzungen im Zusammenhang mit ISOFIX vermeiden.

Abbildung 82: Vorgeschlagener dritter Anbindungspunkt liegt unterhalb der Fahrzeugsitzflache
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Das hat zur Voraussetzung, dass alle ISOFIX-Sitze ausschliefRlich per Universalzulassung auf den
Markt gebracht werden missen. Somit kann sich der Kaufer eines solchen Sitzes darauf verlassen,
dass dieser Sitz in jedem Fall mit seinem, mit den zugehorigen ISOFIX-Verankerungspunkten
ausgestattetem Fahrzeug, kompatibel ist. Entsprechende Vorschriften zur Vereinheitlichung
adressieren dabei nicht nur den Hersteller von Kindersitzen, sondern auch die Fahrzeughersteller.
Diese miussen eine fahrzeugseitige Infrastruktur zur Verfligung stellen, die die Installation eines
vorschriftsgemall gestalteten Kindersitzes in jedem Fall sicherstellt. Mit dieser Mallnahme waren
Passungsprobleme, die sich aus der aktuellen Situation des ISOFIX-Systems ergeben, eliminiert. Um
im ndchsten Schritt die Nutzungszahlen von ISOFIX-Sitzen zu erhdhen, muss der Gesetzgeber ihre
Nutzung stark bevorteilen bzw. die Nutzung anderer Sitze einschranken. So ist es vorstellbar, dass
zuklinftig die Verwendung von ISOFIX-Sitzen dann verpflichtend vorgeschrieben wird, wenn das
Fahrzeug, in dem das Kind befordert wird, mit einer ISOFIX-Anbindung ausgestattet ist. Die
Ausstattung mit ISOFIX-Verankerungen und Top Tether-Anbindungspunkt ist fiir Neufahrzeuge ab
dem Jahr 2014 verpflichtend, allerdings sind bereits seit einigen Jahren die allermeisten

Neufahrzeuge entsprechend ausgestattet.

Diese Verpflichtung wirde dazu flihren, dass in einem (berschaubaren Zeitraum die

Marktdurchdringung von ISOFIX-Sitzen erheblich steigen wiirde.

Bemihungen des Gesetzgebers in Richtung einer Forderung von ISOFIX sind bei der
Neuformulierung der ECE-Regelung zur Zulassung von Kindersitzen bereits umgesetzt worden. In der
ersten Phase ist diese ausschlieBlich auf ISOFIX-Systeme festgelegt und wird die Voraussetzung fir
die Zulassung von universalen ISOFIX-Systemen der Klasse 0+ und 1 mit StitzfuB bzw. Top Tether
schaffen. Inwiefern daraus eine Steigerung der Zulassungszahlen von ISOFIX-Sitzen folgt, wird sich
erst einige Jahre nachdem die neue gesetzliche Regelung in Kraft getreten ist und in den einzelnen

Landern der EU umgesetzt wurde, beantworten lassen.

9.5 Vermeidung von Fehlbenutzung durch konstruktive Lésungen

Die Liste der moglichen Fehlbenutzungen ist lang und nicht alle Punkte miissen einzeln adressiert
werden. Wahrend manche Formen der Fehlbedienung selten auftreten und weniger folgenschwer
sind, gibt es bestimmte Misuseformen, die sehr haufig vorkommen und zum Teil auch sehr

gravierend sind.

Hier muss seitens des Gesetzgebers die klare Vorgabe erfolgen, dass diese Formen der

Fehlbenutzung durch konstruktive Lésungen am Kindersitz zu verhindern sind.

Dabei ist der Kindersitzhersteller in der Pflicht nachzuweisen, dass die beschriebenen Misuseformen

bei seinem Modell nicht auftreten konnen oder dass die jeweilige Fehlbedienung zu keiner

117



MaBnahmen zur Reduzierung der Fehlbenutzung

Gefahrdung des Insassen fihrt. Die Folgen der Fehlbedienung kdonnen dabei in dynamischen
Schlittentests untersucht werden, es ware aber auch vorstellbar mittels geeigneter Simulationen
entsprechende Nachweise zu fihren. Daflr bedarf es klarer Anforderungen an die Giite des

Simulationsmodells und der Simulation, damit sie belastbare Ergebnisse liefern kann.

Samtliche Fehlbenutzungsformen bei Gruppe 0+ und Gruppe 1-Sitzen, die in Zusammenhang mit
dem Fahrzeuggurt stehen, lieBen sich bereits durch die ausschlielRliche Sicherungsmoglichkeit
mittels ISOFIX unterbinden. Fir alle weiteren Punkte miissen Losungen technischer Art gefunden
werden. Eine Misuseform gilt dabei dann als unterbunden, wenn entweder die Fehlbenutzung unter
keinem denkbaren Fall auftreten kann, oder wenn dem Nutzer eindeutig angezeigt wird, dass der
Sitz falsch installiert oder das Kind falsch gesichert ist. Zusatzlich muss dem Nutzer ein Losungsweg

hin zur richtigen Nutzung dargestellt werden.

Zu einer Vielzahl der in Kapitel 9.3 aufgezahlten und bewerteten Fehler gibt es bereits Losungsideen,
die entweder prototypisch erprobt wurden oder bereits im Verkauf erhéltlich sind. Im Folgenden

werden diese vorgestellt und hinsichtlich ihres Nutzens bewertet.

9.5.1 Konkrete Ansatze zur Vermeidung von Misuse

Falsche Einbaurichtung

Dieser Fehler tritt hauptsachlich in Verbindung mit Gruppe 0+ Sitzen auf, ist aber prinzipiell auch bei
Gruppe 1-Sitzen vorstellbar. In einem studentischen Projekt an der Technischen Universitdt Berlin
wurde ein Gruppe 1-Sitz entwickelt, der wesentliche Fehlbedienungen verhindert [Miiller, 2009]. Zur
Verhinderung einer falschen Orientierung des Sitzes im Fahrzeug wurde der Sitz mit Kontaktplatten
an der Rickseite versehen, die dann einen Kontakt herstellen, wenn der Sitz mit seiner Riickseite
gegen die Fahrzeuglehne gedriickt wird. Ist das nicht der Fall, erscheint im zugehérigen Display eine
Warnung versehen mit dem Hinweis, dass der Kindersitz nicht vorschriftsgemaB an der
Fahrzeuglehne positioniert ist. Die Methodik der Fehlervermeidung hat sich in Versuchen als
wirkungsvoll erwiesen, allerdings liegt dem beschriebenen Sitzmodell die grundsatzliche
Voraussetzung zu Grunde, dass eine Energieversorgung fiir die Kontaktsensoren und fiir das Display
sichergestellt sein muss. Ist diese nicht gegeben, kann eine Warnung und damit eine Unterbindung
des Fehlers nicht mehr erfolgen. Beim beschriebenen Sitz handelt es sich um einen vorwarts
gerichteten Gruppe 1 Sitz, wesentliche Grundprinzipen der Fehlervermeidung lassen sich allerdings

auch auf riickwarts gerichtete Sitze libertragen.
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Falsche Einbauposition

Die Installation eines Kindersitzes mit Universalzulassung ist grundsatzlich auf allen Fahrzeugplatzen
zuldssig. Es kann allerdings sein, dass es seitens des Fahrzeugherstellers Einschrankungen gibt, was
jedoch sehr unterschiedlich gehandhabt wird. Eine generelle Losung fiir diesen Fehler ist daher nicht
verfligbar. Bei Sitzen mit einer Semiuniversalzulassung gibt es Einschrankungen seitens des
Kindersitzherstellers, auch hier ist eine generelle Loésung zur Verhinderung des Einbaus an einem

falschen Platz nicht verfiigbar.

Als generelle Losung fir diesen Fehler waren Systeme, die eine Kommunikation zwischen Kindersitz
und Fahrzeug ermoglichen, denkbar. Prinzipiell realisiert wird das bereits mittels ,,CPOD“ (siehe
Kapitel 4.4). Ahnlich lieRe sich fiir alle KSS auf allen Fahrzeugsitzen iiberpriifen, ob diese fiir die
jeweilige Einbauposition geeignet sind. Uber die ISOFIX-Schnittstelle zwischen Fahrzeug und

Kindersitz ist ein direkter Datenaustausch vorstellbar, aktuell gibt es dafiir aber keinen Standard.
Falscher Gurtpfad

Die falsche Fihrung des Fahrzeuggurts am Kindersitz kann in allen Kindersitzgruppen vorkommen,

entsprechend sind Losungsansatze daflir auch fir alle Systeme denkbar.

Als besonders problematisch erweist sich in dieser Hinsicht das Vertauschen des fahrzeugseitigen
Schulter- und Beckengurts bei der Installation einer Babyschale. Um diesen Fehler zu vermeiden,
wurden bei [Holz, 2011] verschiedene Losungsstrategien aufgezeigt. Zunachst gibt es die Moglichkeit
einer eindeutigen Markierung der Gurtfilhrung am Kindersitz. Dazu werden nicht nur einzelne
Stellen am Kindersitz farblich hervorgehoben, sondern der gesamte Verlauf der Gurte am Kindersitz
farblich hinterlegt (Abbildung 83). Fiir den Nutzer ist es offensichtlich dass ein Fehler vorliegt, wenn
der Gurt an Stellen verlauft, die nicht farblich hervorgehoben sind. Dieser Ansatz ist allerdings aus
verschiedenen Griinden problematisch. Zum einen erfordert das Erkennen des Fehlers ein
Bewusstsein fur die Thematik, damit der Anwender Uberhaupt weill, worauf er achten muss. Hinzu
kommt, dass das Erkennen nicht bedeutet, dass ein richtiger Lésungsweg gefunden wird. Eine
mogliche Losung wird dem Nutzer nicht direkt angezeigt. Nicht zuletzt ist zu berlicksichtigen, dass
der Kindersitz auf der Rickbank sowohl links als auch rechts montiert werden kann. Entsprechend
missen die Markierungen auf beiden Seiten des Sitzes vorgenommen werden, dirfen aber nur auf

der jeweils richtigen Seite berticksichtigt werden.
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Abbildung 83: Babyschale mit Markierung des Gurtverlaufs [Holtz, 2011]

Als zweite mogliche Fehlervermeidung wurde das Erkennen des Gurtes mittels geeigneter Sensoren
diskutiert. Solche Sensoren kénnen durch das SchlieBen eines Kontakts oder auch durch kleine
Lichtschranken erkennen, ob ein Gurt an bestimmten Stellen positioniert wurde. Daraus ergibt sich
die Moglichkeit festzustellen, ob wichtige Gurtflihrungspunkte genutzt wurden, genauso wie das
Nutzen von Gurtfihrungspunkten erkannt werden kann, die fiir die aktuelle Installationsart nicht
genutzt werden diirfen. Auch diese Moglichkeit kann dem Nutzer aber bestenfalls anzeigen, dass ein
fehlerhafter Einbau vorliegt, eine Aussage dariiber, wie der Fehler zu beheben ist, ist nicht moglich.
Gleichzeitig gilt auch hier wieder, dass eine Energieversorgung der elektronischen Systeme

sichergestellt sein muss.

Als konstruktive Losung zur Vermeidung einer falschen Gurtfiihrung wurde bei [Holtz, 2011] die
Anderung der unteren Gurtfiihrungspunkte vorgeschlagen. Diese wurden derart veridndert, dass
eine Flhrung des falschen Gurtabschnitts, in diesem Fall des Schultergurts, durch Fiihrungspunkte
nicht moglich ist, da er konstruktionsbedingt von selbst aus der Gurtfiihrung heraus gleiten
(Abbildung 84). Dadurch wird dem Nutzer sofort angezeigt, dass bei seiner Art des Einbaus ein
grober Fehler vorliegt. Allerdings gilt auch hier, dass einerseits ein Bewusstsein fiir den Fehler beim
Nutzer vorliegen muss, damit er ihn erkennen kann, andererseits wird auch hier wieder keine

Riickmeldung (iber eine Strategie zur Beseitigung des Fehlers angezeigt.
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Abbildung 84: Veranderte Gurtfiihrung bei einer Babyschale; Links: Gurtfiihrungspunkte sind verdreht, der
Schultergurt kann nicht befestigt werden; Rechts: Urspriingliche Losung, sowohl Becken- als auch Schultergurt

konnen Uber die Sitzschale gefiihrt werden [Holtz, 2011]

Zur Uberwachung und Sicherstellung des richtigen Gurtpfads werden bei oben beschriebenem
Gruppe 1 Sitz Sensoren eingesetzt [Miller, 2009]. Diese Uberpriifen, an welchen Stellen der Gurt
verlduft und geben Uber das Display ggf. Rickmeldung, wenn ein falscher Gurtverlauf erkannt
wurde. Dabei ergibt sich die Moglichkeit, dass nicht nur auf einen Fehler hingewiesen werden kann,

sondern dass aufgezeigt wird, auf welchem Weg sich der Fehler vermeiden lasst.

In einem im Rahmen der Lehrveranstaltung ,Sicherheit von Kindern im StraRenverkehr” an der TU
Berlin durchgefiihrten studentischen Projekt, wurde eine Losung erarbeitet, wie eine Babyschale
auch bei vertauschtem Schulter- und Beckengurt sicher befestigt werden kann (Abbildung 85). Die
erarbeitete Losung ist zwar in der dargestellten Form nicht praktikabel, da hier der Fahrzeuggurt fest
mit dem KSS verschraubt wurde, es ist aber gut vorstellbar, dass sich eine dhnlich feste Verbindung
auch durch einen geeigneten Klemmmechanismus herstellen ldsst. Im Schlittenversuch hat sich

gezeigt, dass der Sitz trotz dieser fehlerhaften Installation an seiner Position geblieben ist.

Abbildung 85: Prototyp einer Babyschale, der das Losen vom Fahrzeugsitz bei falscher Gurtfiihrung verhindern

soll (Fahrzeuggurte sind fest mit dem Kindersitz verbunden).
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Eine grundlegende Losung zur Vermeidung eines falschen Verlaufs des Fahrzeuggurts am Kindersitz
fir Gruppe 0+ und Gruppe 1 Sitze stellt ISOFIX dar. Dieses System macht den Fahrzeuggurt
Uberflissig und sichert den Kindersitz allein Gber eine mechanische Verbindung zum Fahrzeug.

Fehler, die dabei auftreten konnen, werden weiter unten diskutiert.

Ein hohes Potential zur Vermeidung dieses Fehlers bietet die Kombination einer Basis mit einer
Babyschale (Abbildung 13). Diese kann entweder mittels ISOFIX-Verbindung oder aber auch durch
den Fahrzeuggurt im Fahrzeug befestigt werden. Die Gefahr einer falschen Gurtfihrung ist dabei

vergleichsweise gering. Nach der Installation kann die Babyschale auf der Basis eingerastet werden.
Lose Sitzbefestigung

Eine lose Sitzbefestigung entsteht durch mangelnde Anzugkraft des Fahrzeuggurts. Dieser Fehler
kann je nach Gurtlose in unterschiedlicher Ausprdagung auftreten. Wie auch beim zuvor genannten
Fehler ist hier mit ISOFIX eine technische Losung gegeben, die das Problem der Gurtlose vollstandig

verhindert.

Fiir herkdmmliche Kindersitze gibt es bereits verschiedene Techniken am Markt, die mittels
geeigneter Vorspanneinrichtungen am Kindersitz Gurtlose aus dem Fahrzeuggurt nehmen. Fiir alle
gilt, dass sie vom Nutzer aktiv bedient werden missen und dass es keinen Hinweis gibt, wenn diese

nicht oder falsche angewendet wurden.

Um dieses Problem zu umgehen, wurden bei [Miller, 2009] federbelastete Kontaktflachen
verwendet. Erst bei einer genligenden Anzugskraft durch den Fahrzeuggurt werden diese Flachen
zusammengedriickt, so dass ein Kontakt geschlossen wird (Abbildung 86). Ist das nicht der Fall, so

erhalt der Nutzer Gber das Display einen entsprechenden Hinweis.

Abbildung 86: Mechanik zur Uberpriifung der Gurtkraft; Links: Seitenansicht des KSS; Mitte: Gurtkraftsensor
unbelastet; Rechts: Gurtkraftsensor mit gestrafftem Fahrzeuggurt [Miiller, 2009]
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Fahrzeugseitig kbnnen Gurtsysteme, die mit einem ,Automatic-Lock-Retractor” (ALR) ausgestattet
sind, dabei helfen die Gurtlose zu reduzieren. Die Retraktoren sind dabei derart gestaltet, dass sie
nach einem kompletten Auszug des Gurtes blockieren und nur noch ein Aufrollen des Gurtes

zulassen. Ein gestraffter Gurt kann sich nicht mehr 16sen und zu Gurtlose fiihren.
KSS nicht im Fahrzeug befestigt

Ist ein KSS nicht im Fahrzeug befestigt, so kann davon ausgegangen werden, dass entweder seitens
des Nutzers grobes Unwissen vorliegt, oder dass der Kindersitz vorsatzlich nicht installiert wurde.
Beidem ist mit technischen Losungen nicht bzw. nur sehr schwer zu begegnen, konkrete

Losungsideen gibt es dafiir derzeit nicht.
Falsches Gurtschloss genutzt

Wie beim vorherigen Fehler gilt auch hier, dass es derzeit weder seitens des Pkws noch seitens des
Kindersitzes technische Ansdtze gibt, um diesen Fehlgebrauch zu unterbinden, wobei es
fahrzeugseitig mittels der Sitzbelegungserkennung daflir Moglichkeiten gabe. Durch oben
beschriebene Moglichkeiten der direkten Kommunikation zwischen Kindersitz und Fahrzeug ware es

ebenfalls denkbar, dass es eine Erkennung dieses Fehlers gibt.
Beifahrerairbag bei installierter Babyschale nicht deaktiviert

Zur Vermeidung dieses moglicherweise sehr folgenschweren Fehlers gibt es mehrere
Losungsansatze. Gesetzlich vorgeschrieben sind kindersitz- und fahrzeugseitige Warnaufkleber, die
vor der Gefahr eines Beifahrerairbags vor einer Babyschale warnen. Zahlreiche Fahrzeughersteller
bieten Lésungen an, um den Airbag manuell zu deaktivieren. Das kann beispielsweise Uber einen
Schlisselschalter oder direkt mit einem Schalter geschehen [Miiller, 2010]. Bei diesem Vorgehen
besteht immer die Gefahr, dass der Airbag deaktiviert bleibt, auch wenn ein Erwachsener auf dem

Beifahrersitz befordert wird.

Als alternative Losung, die ein aktives Handeln des Nutzers nicht erfordert, gibt es , Child Seat
Presence and Orientation Detection” (CPOD). Durch einen passiven Sender am Kindersitz erkennt
ein entsprechender Transponder im Fahrzeug, dass ein rlickwarts gerichteter Kindersitz auf dem

Beifahrersitz montiert ist und deaktiviert den Beifahrerairbag (siehe Kapitel 4.4).
Kind fiir KSS zu klein oder zu gro

Fiir eine selbststandige Erkennung der richtigen GrofSe des Kindes gibt es derzeit keine Losung. Dazu
misste durch eine geeignete Technik die GrofRe des Kindes ermittelt werden um dann dem Nutzer
anzuzeigen, dass das Kind nicht passend fiir das KSS ist. Es gibt allerdings Kindersitzmodelle, die auf
der Innenseite des Kindersitzes den Bereich markieren, in dem sich Kopf des Kindes befinden darf.

Ein anderes Sitzmodell nutzt ein Zentimetermal, dass sich je nach Hohenverstellung der Kopfstiitze
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entsprechend verdndert. Darliber hat der Nutzer die Chance zu erkennen, ob das Mal zur GroRRe des
Kindes passt (Abbildung 87).

Abbildung 87: Sitzlehne mit GroRenempfehlung (rechts: VergroRerung)

Gurtlose im Sitz

Zur Vermeidung der Gurtlose im Kindersitz ist es notwendig das Gurtsystem zu straffen. Als Losung
gibt es dafir KSS mit integriertem Retraktor [casualplay.com]. Dabei wird der Gurt, dhnlich wie im
Pkw, permanent gestrafft und kann je nach Bedarf ausgezogen werden. Im Fall einer starken
Verzégerung blockiert der Retraktor und verhindert so ein unkontrolliertes Abrollen des Gurts. Das
beschriebene System bringt die Gefahr mit sich, dass das Kind selbst den Gurt I6sen und lber seine
Schultern ziehen kann. Damit ware eine korrekte Gurtfiihrung nicht mehr gegeben. Bei einer
plotzlichen Fahrzeugverzégerung konnte auch ein gestraffter Gurt das Kind nicht mehr in geeigneter

Weise zurtick halten.

Ein dhnliches System wurden im Rahmen eines Studentenwettbewerbs auf der ESV 2011 vorgestellt
[Garcia, 2011]. Dabei wurde das Gurtsystem eines Gruppe 1 Sitzes in seiner grundsatzlichen
Funktionsweise erhalten. Mittels einer Vorspanneinrichtung, Uber die der Spanngurt des
Gurtsystems gefiihrt wird, kann bei einem Uberschreiten des Verzégerungsgrenzwertes der Gurt
gespannt und etwaige Gurtlose eliminiert werden. Gleichzeitig ermoglicht dieses System eine

Verringerung der maximalen Gurtkraft und wirkt somit als Gurtkraftbegrenzer.
Gurt auf falsche Schulterhéhe eingestellt

Um eine falsch eingestellte Gurthéhe im Kindersitz zu erkennen, muss der Gurtverlauf im Verhaltnis
zur GrolRe des Kindes gemessen werden. Daflir wird bei [Miller, 2009] eine technische Losung

vorgestellt, die den Gurtverlauf mittels zweier Beschleunigungsaufnehmer misst. Dieser Fehler ist
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bezliglich seiner Schwere allerdings weniger relevant und sollte daher nicht durch groBen Aufwand
behoben werden. In der zukiinftig geltenden gesetzlichen Vorschrift zur Zulassung von Kindersitzen
ist eine Uberpriifung vorgesehen, bei der getestet wird, ob es fiir die angegebenen KindergréRen

korrekte Schultergurthéhen gibt.
Schultergurt lauft unter den Armen

Ein unter den Armen verlaufender Schultergurt stellt insbesondere in vorwarts gerichteten
Kindersitzen ein erhebliches Verletzungsrisiko dar. Dennoch gibt es derzeit keinen Losungsansatz,
der diesen Fehler unterbindet. Ein fester Gurtfiihrungspunkt nahe der Schulter ist allerdings

hilfreich, um das Auftreten dieses Fehlers weniger wahrscheinlich zu machen.
KSS ist nur mit Zwei-Punkt-Gurt gesichert

Bei einem Kindersitz, der im Fahrzeug mit einem Zwei-Punkt-Gurt gesichert ist, obwohl er dafir
nicht zugelassen ist, handelt es sich im Prinzip um den Fehler ,Falsche Gurtfliihrung”. Entsprechend

kann dieser Fehler auch wie oben beschrieben erkannt werden.
Falsche Verwendung des Fangkérpers

Im Zusammenhang mit einem Fangkorper kdnnen verschiedene Arten der Fehlbenutzung auftreten.
Wird dieser zu friih weggelassen, das heift der Sitz wird anstelle eines Gruppe 1 Sitzes als
Gruppe 2/3 Sitz genutzt, dann handelt es im Ergebnis um den Fehler ,Kind zu klein fir KSS“, der
weiter oben beschrieben wurde. Weiterhin konnen Probleme mit der Fiihrung des Fahrzeuggurts am
Fangkorper auftreten, was durch den Fehler ,falsche Gurtfihrung” adressiert wurde. ISOFIX-Sitze,
bei denen der Fangkoérper nicht durch den Fahrzeuggurt gesichert wird, befinden sich derzeit nicht
auf dem Markt.

ISOFIX-Verankerungen nicht benutzt

ISOFIX-Sitze mussen Uber Indikatoren verfligen, die dem Nutzer anzeigen, dass die Verankerungen
richtig im Fahrzeug eingerastet sind. Das geschieht in der Regel liber eine optische Markierung am
Kindersitz, ahnlich wie in Abbildung 13. Gleichzeitig ist beim Einrasten ein mechanisches Klicken zu
horen, welches ebenfalls auf eine korrekte Installation hindeutet. Solange sich der Nutzer bewusst

ist, dass er auf diese Indikatoren achten muss, ist dieser Fehler wirksam unterbunden.
Top Tether nicht genutzt / nicht gespannt

Wird der Top Tether entgegen der Vorschrift nicht genutzt oder unzureichend gespannt, so besteht
die Gefahr einer erhéhten Vorverlagerung des Kindes. Um dem zu begegnen muss jeder Top Tether
mit einem Indikator versehen sein, der anzeigt, ob der Gurt hinreichend genug gestrafft ist (siehe

Abbildung 12 links). Diese Anzeige kann allerdings nur dann wirksam werden, wenn sich der
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Benutzer bewusst ist, dass er den Top Tether nutzen muss und dass dieser mit einer entsprechenden

Anzeige versehen ist.
StitzfuB nicht genutzt

Ahnlich wie beim Top Tether kann auch ein nicht genutzter oder nicht bis zum Fahrzeugboden
verlangerter Stutzfull den Vorverlagerungsweg des Insassens erhéhen. Bei den meisten der auf dem
Markt befindlichen KSS mit Stitzful’ ist dieser mit einem Indikator versehen, der anzeigt, ob der
StutzfulR korrekt auf dem Fahrzeugboden steht (siehe Abbildung 13). Auch hier gilt, dass diese
Anzeige nur wirksam ist, wenn sie beim Anwender Beachtung findet. In diesem Fall kann sie den

Fehler wirkungsvoll unterbinden.

9.6 MafBnahmen zur Aufklarung und Informationsverbreitung

Als eine Moglichkeit der Informationsverbreitung zur richtigen Nutzung von Kindersitzen werden die
in Kapitel 4.3 beschriebenen Multiplikatorenschulungen durchgefiihrt. Dabei ergibt sich jedoch das
Problem, dass diese Schulungsangebote auf freiwilliger Basis stattfinden und deshalb von vornherein
nur die Menschen erreichen, die ein grundsatzliches Problembewusstsein zu diesem Thema haben
und bereit sind an einer entsprechenden Schulung teilzunehmen. Auch hier kommt dem
Gesetzgeber eine besondere Rolle zu. Er kann bestimmte Gruppen verpflichten an einer solchen

Fortbildung teilzunehmen.

Beispielsweise konnte der richtige Einbau von Kindersitzen im Fahrzeug ein Teil der Theorie- und
Praxisausbildung beim Erwerb des Flihrerscheins sein. Das ist zwar im Theorieunterricht bereits jetzt
im Teilgebiet , Personenbeforderung” der Fall, allerdings ist daflir ein nur ein geringes Zeitkontingent
vorgesehen und es obliegt letztendlich dem Ausbilder ob und in welchem Umfang er dieses Thema
in der Ausbildung berticksichtigt. Eine umfangreichere und verpflichtende Einbindung dieses Themas
in die Ausbildung und in die Priifung wirde sicherstellen, dass zukiinftig jeder Flihrerscheininhaber

in der Lage ist ein Kind richtig im Fahrzeug zu sichern.

Auf gleiche Art und Weise kann der Gesetzgeber fordern, dass Verkaufer von Kindersitzen einen
Sachkundigkeitspriifung ablegen missen, in der sie das notwendige Wissen zur richtigen Nutzung

von Kindersitzen nachweisen.

Ebenfalls ware es vorstellbar, dass das genannte Thema Teil der Ausbildung von Hebammen wird
oder als FortbildungsmalRnahme anerkannt wird. Nahezu alle Eltern kommen im Zusammenhang mit
der Geburt ihres Kindes mit Hebammen in Kontakt und kdénnten sich dabei auch kompetent zur

Kindersicherung im Fahrzeug beraten lassen. Wenn Hebammen verpflichtet sind im Rahmen ihrer
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Tatigkeit dazu Aufklarungsarbeit zu leisten, kann das ebenfalls einen Beitrag zur Vermeidung der

Fehlbenutzung von Kindersitzen leisten.

9.7 Zusammenfassung

In diesem Kapitel wurden konkrete Vorschlage gemacht, wie dem Problem der Fehlbenutzung von
Kindersitzen begegnet werden kann. Um eine breite und solide Unfalldatenbasis zu erhalten, ist es
notig, dass Verkehrsunfalle mit kindlichen Fahrzeuginsassen derart aufgenommen werden, dass sich
im Nachhinein Rickschlisse auf die Sicherungsqualitat ziehen lassen. Im Weiteren wurde der Begriff
Misuse klar definiert, sodass es, wenn diese Definition Akzeptanz findet, zukiinftig kein
unterschiedliches Verstindnis zu dieser Begrifflichkeit geben sollte. Weiterhin wurde fir alle
relevanten Fehler die Misuseschwere definiert und derart beschrieben, dass sie als Grundlage fir
zukiinftige Feldbeobachtungen vergleichbare Ergebnisse liefert. Die nachfolgende Beschreibung
aktueller technischer Ansidtze um der Fehlbedienung zu begegnen, zeigt verschiedene
Losungsmoglichkeiten mit deren Vor- und Nachteilen auf. Eine vereinfachte Form des aktuellen

ISOFIX-Systems wird dabei nach wie vor als nachhaltige Losung angesehen.

Die in diesem Kapitel formulierten Forderungen an den Gesetzgeber sind als Maximalforderungen zu
verstehen, die in dem Bewusstsein verfasst wurden, dass bei der Gesetzgebung die Interessen vieler
Beteiligter abgewogen und bericksichtigt werden, was im Ergebnis haufig dazu fihrt, dass die
urspriinglich formulierten Forderungen deutlich abgeschwacht werden. Es ist sicherlich auch nicht
sinnvoll alle MaRnahmen parallel umzusetzen, eine Auswahl davon wiirde schon eine nachhaltige
Wirkung entfalten. Wenn der Gesetzgeber davon (iberzeugt ist, dass sich Misuse mit geeigneten
Bestimmungen reduzieren lasst und dass sich daraus ein groRes Potential bei der Senkung der Zahl
der verletzten und getoteten Kinder als Fahrzeuginsassen ergibt, wie es in dieser Arbeit gezeigt
wurde, dann mag er zu dem Ergebnis kommen, dass die beschriebenen MaRnahmen, oder Teile

davon, umgesetzt werden miissen.
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10 Zusammenfassung und Ausblick

In der vorliegenden Arbeit wurde die aktuelle Situation zum Fehlgebrauch von Kindersitzen
umfassend dargestellt. Grundlage dafiir bildete die Auswertung einer Feldstudie, die im Rahmen des
EU-Forschungsprojekts CASPER in drei verschiedenen Regionen Europas durchgefiihrt wurde. Dabei
zeigte sich, dass nach wie vor etwa zwei Drittel aller Kinder nicht korrekt im Fahrzeug gesichert sind
und dass darunter Fehlbenutzungen mit erheblichem Gefahrenpotential aufzufinden sind.
Besondere Probleme bereitet die richtige Installation des Kindersitzes im Fahrzeug. Die Befragung
der Eltern hat ergeben, dass die Fehlbenutzung hauptsachlich das Ergebnis von mangelndem Wissen
und eines geringen Problembewusstseins ist. Die allermeisten Eltern sind grundsatzlich gewillt ihre
Kinder richtig zu sichern, sind sich aber entweder nicht dessen bewusst, dass sie bei der Sicherung
etwas falsch gemacht haben, oder setzen unterschiedliche Prioritdten beim Abwdagen zwischen
Komfort und Sicherheit. Nicht zuletzt gibt es kulturelle Griinde die dafiir verantwortlich sind, dass in
bestimmten Bevoélkerungsgruppen die Sicherung mit anderer Sorgfalt vorgenommen wird als in
anderen Vergleichsgruppen. Gleichzeitig muss aber auch festgestellt werden, dass sich viele Eltern
Uber die moglichen Risiken, die aus der Fehlbenutzung von Kindersitzen resultieren, nicht im Klaren
sind. Es zeigt sich im Ergebnis vor allem, dass die Schnittstelle zwischen Kindersitz und Fahrzeug

verbessert werden muss, gleichzeitig missen die Eltern informiert und sensibilisiert werden.

Die Auswertung der Feldstudie hat gezeigt, dass es fiir die Begriffe ,,Misuse” und ,Misuseschwere”
keine klaren Definitionen gibt, welche allerdings fiir eine sinnvolle Auseinandersetzung mit dieser
Thematik unerlasslich sind. Wahrend es zur Frage, was Fehlbenutzung ist, wenigstens ein
einheitliches Grundverstdndnis gibt, gehen die Meinungen zur Misuseschwere auch unter Experten
weit auseinander. Das hat sich sehr deutlich in einer Studie gezeigt, die im Rahmen dieser Arbeit
durchgefiihrt wurde. Die Bewertungen verschiedener, fehlerhafter Kindersitzeinbauten streuten
zum Teil sehr stark. Vor dem Hintergrund, dass die Misuseschwere in vielen Feldstudien als Indikator
fir die Einordnung und Gewichtung der gesamten Thematik genutzt wird, zeigte sich hier ein
grundlegendes Problem. Als Ergebnis dieser Erkenntnis wurde das bisher haufig verwendete
Codebook dahingehend (iberarbeitet, dass alle relevanten Misuseformen logisch strukturiert und
eindeutig beschrieben wurden. In einer Feldbeobachtung sollte es hinsichtlich der Bewertung der

Fehlerschwere so keinen Interpretationsspielraum mehr geben.

Weiterhin wurde eine Datenbank analysiert, die die Daten von 119 rekonstruierten Unfallen
beinhaltet, bei denen insgesamt 183 Kinder beteiligt waren. Mittels dieser Daten konnte nicht nur
eindeutig bestatigt werden, dass das Verletzungsrisiko fir fehlerhaft gesicherte Kinder deutlich
hoher ist, als das von korrekt gesicherten Kindern. Auch wurden Verletzungsrisiken fir bestimmte

Korperregionen in Abhangigkeit von der Art der Fehlbenutzung identifiziert.
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Ganz grundsatzlich wurde in dieser Arbeit die Frage aufgeworfen, inwiefern sich im Umgang mit der
Thematik der Fehlbenutzung in den letzten 15 Jahren Erfolge nachweisen lassen. Der Vergleich
einzelner Feldstudien zeigt, dass die Misusequote nicht oder nur geringfligig zuriickgegangen ist, die
Fehlerschwere ist eher gestiegen. Gleichzeitig ist die Zahl der verletzten und getdteten Kinder als
Insasse im Pkw im gleichen Mall zuriickgegangen, wie das bei den erwachsenen
Verkehrsteilnehmern zu beobachten ist. Offensichtlich gab es seitens der Kindersitze
Verbesserungen, die trotz gleichbleibend hoher Misusequote zu einem verbesserten Schutz der
Insassen fiihrt. Das zur Misusereduktion nachweislich effiziente Losungskonzept ISOFIX konnte sich
seit seiner Markteinflihrung bisher kaum durchsetzen. Dass das System beim Verbraucher nur wenig
Akzeptanz findet hat vielfaltige Ursachen. Neben dem im Verglich zum herkdmmlichen Kindersitz
hohen Preis sind eine geringe Bekanntheit und die nicht vorhandene Universalzulassung wesentliche

Griinde.

Detailliert wurden die Moglichkeiten und Grenzen der Unfallrekonstruktion zur Forschung im
Bereich Kindersicherheit diskutiert. Dabei zeigte sich, dass es eine Vielzahl von Moglichkeiten gibt,
um anhand der vorhandenen Unfalldaten ein relativ genaues Bild von der Sicherungssituation des
Kindes wahrend des Unfalls zu erhalten. Dennoch gilt es die Grenzen zwischen gesichertem Wissen
Uber den Unfallhergang und Annahmen dariiber zu berticksichtigen, um in Abhangigkeit davon tber

den jeweiligen Sinn eines Rekonstruktionsversuchs zu entscheiden.

Die nach wie vor hohe Fehlbenutzungsquote von Kindersitzen zeigt den Bedarf nach weiteren
Aktivitaten zu dessen Senkung an. Hier missen alle Beteiligten kritisch ihr Tun hinterfragen und
zuklinftig gemeinsam Anstrengungen unternehmen, um einfach zu bedienende Sitze auf den Markt
zu bringen, die die Fehlbenutzung im Idealfall ganz verhindern, zumindest aber unwahrscheinlicher
und weniger gravierend machen. Wie ein solches Vorgehen aussehen kann und dass dem
Gesetzgeber dabei eine ganz zentrale Rolle zukommt, wurde in dieser Arbeit abschlieRend

dargestellt.

Zukiinftige Aktivitdten sollten von vornherein hinsichtlich ihres Potentials und dessen
Uberpriifbarkeit bewertet werden. Das kann anhand der bisher gesammelten Erkenntnisse auf dem

Gebiet der Kindersicherheit im Fahrzeug geschehen, wozu auch diese Arbeit einen Beitrag leistet.
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14 Anhang

14.1 Codebook zur Erfassung von Sicherungs- und Einbaufehlern

Im Folgenden ist das Codebook dargestellt, welches fiir die in dieser Arbeit vorgestellten Feldstudien

als Grundlage zur Fehlererfassung diente.

Allgemeine Fehler

beim Sitzeinbau

s- 001 falsche Einbaurichtung

s- 002 falsche Einbauposition

s- 003 falsche Befestigung

s- 004 falscher Gurtpfad

S- 005 Fahrzeuggurt nicht in Fuhrungshilfen gelegt
I/m- 006 lose Sitzbefestigung

S- 007 lose Sitzbefestigung

S- 008 Gurtschloss vom Befestigungsgurt getffnet
S- 009 VerstoR gegen Beifahrerairbag-Vorschrift
s- 010 Zusatzgurt an falscher Stelle befestigt

m/s 011 eigene Befestigungskonstruktion/Unterlage

I- 012 Befestigungsgurt verdreht
I- 013 Fahrzeuggurt verdreht

m/s 014 Stitzful nicht verwendet

m/s 015 StutzfuR falsch positioniert

I- 016 Gurtklemmfunktion nicht verwendet

m/s 017 Fahrzeuggurt nicht gestrafft (lose
Sitzbefestigung)

m 018 Gurtspannhilfe (Fahrzeuggurt) nicht benutzt

m 019 Top Tether nicht benutzt

bei der Kindersicherung

s- 021 Kind fiir verw. KSS zu klein (nicht altersgerecht)

s- 022 Kind zu groR: krit. Kopflage (Schalenrand,
Gruppe 0/0+)

S- 023 Kind zu groR: krit. Kopflage
(Schalenrand/Augenlinie, Gr. )

S- 024 Gurtschloss im Sitz gedffnet

I/m- 025 Gurtlose im Sitz

s- 026 Gurtlose im Sitz

m- 027 Gurte auf falsche Schulterhdhe eingestellt

I- 028 Gurte im Sitz verdreht

m- 029 Gurtschloss zu hoch positioniert

s- 030 Schultergurt (4/5-Pkt.-System) unter dem Arm
verlaufend

S- 031 Schultergurt (4/5-Pkt.-System) tiber die Schulter
hangend

m/s 032 lose Sicherung/Fahrzeuggurt nicht gestrafft

I- 033 Fahrzeuggurt verdreht
Sonstige/Auffilligkeiten

s- 041 KSS defekt/beschadigt

s- 042 KSS unbefestigt verwendet

m/s 043 Beifahrersitz zu weit vorne (Airbag-Abstand)
km 045 Beinkontakt mit Riickenlehne vom Vordersitz
km 046 ungesichert, vorhandenes KSS nicht benutzt
km 047 KSS hat keine ECE-Zulassung

km 048 KSS passt schlecht zu Fahrzeug u. Gurtgeometrie
km 049 Gurtbander/-peitschen zu lang

km 050 Fahrzeuggurt zu kurz

km- 051 Sitzschiefstand (Sitzausformung)

km 052 KSS hat keine Gurtklemmfunktion

km- 053 Gurtklemme ausgeleiert/beschidigt

km 054 mangelnde Standfestigkeit (Seitenstabilitat)
km 055 Problem ,,Lage oberer Gurtumlenkpunkt”

(Negativ-Verlauf)
Schutzsystemspezifische Fehler

Gruppe 0

s- 060 Wanne/Tragetache ohne spez. Gurtsystem
befestigt

S- 061 Schultergurt (Y-Gurt) ausserhalb des

Schulterbereiches

Gruppe 0/ (riickwérts gerichtet)

m- 071 Abstiitzung am Armaturenbrett nicht korrekt

s- 072 mangelhafte Verankerung (zu locker)

s- 073 fehlende Verankerung

s- 074 falsche Sicherungsart (falsches Gurtsystem
verwendet)

Gruppe | - 4/5-Pkt-Gurt-Systeme

s- 083 falsche Befestigung/Sicherung (Dreipunktgurt)
m- 084 Gurtklemmfunktion auf falscher Seite benutzt
s- 085 Gurte falsch eingefadelt (Gurtverstellung)
Gruppe | — Fangkorpersysteme

m- 091 falscher Gurtpfad (nicht im Fangkorper)

I- 092 Schultergurt hinter dem Sitz verlaufend

m- 093 Schultergurt hinter dem Riicken verlaufend

s- 094 Fangkorper nicht verwendet

s- 095 Fangkorper nicht gesichert (ISOFIX)
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s- 096 nur Fangkorper verwendet

m- 097 Fangkorper verdreht

Gruppe I/l - 3-Punkt-Gurt-Systeme

s- 106 Schultergurt hinter dem Ruicken verlaufend

s- 107 Schultergurt hinter dem Sitz verlaufend

m- 108 Schultergurtverlauf nicht korrekt (tief/hoch)

m- 109 Gurtbandfiihrung nicht benutzt (Hals)

I- 110 Gurtbandfiihrung ausgeleiert/beschadigt

m- 111 Fahrzeuggurt nicht in Fiihrungshilfen gelegt
(Becken)

s- 112 Sicherung + Befestigung mittels Beckengurt

Gruppe Il - Fangkoérpersystem

s- 121 Fangkorper verdreht

Gruppe II/111 - Sitzerhhungen mit/ohne Schlafstiitze

s- 131 Sicherung mittels Beckengurt

s- 132 Schultergurt hinter dem Ruicken verlaufend

I/m- 133 Beckengurt nicht in Fihrungshilfen gelegt

m- 134 Gurtverlauf mit Halskontakt

km 135 KSS hat keinen Gurthalter

m- 136 KSS verdreht (180° horizontal)

m- 137 Kind auf Sitzflache nicht korrekt positioniert

I- 138 Gurtbandhalter (Schulter) nicht benutzt

m- 139 Schultergurtfiihrung nicht benutzt
(3PG/Schlafstiitze)

m- 140 Einstellung der Schlafstiitze nicht korrekt
(Kopfposition)

m- 141 Verbindung zw. Sitzflache u. Schlafstiitze nicht

korrekt
m- 142 Gurtbandhalter falsch eingestellt (SafeSeat)
m- 143 mittlere Beckengurtfiihrung nicht benutzt
(SafeSeat)
km 144 fehlende/nicht ausgepragte Fiihrungshilfe

(hoher Gurtverl.)
m- 145 falsches Gurtschloss genutzt

Integrierte Systeme

s- 151 nicht altersgerechte Verwendung

s- 152 Sicherung in falschem Gurtsystem

m- 153 falsche Hohenpositionierung

m- 154 Aufrollautomatik (Hosentragergurt) funktioniert

nicht korrekt

Gurtadapter

km 161 Verwendung ohne Sitzerhéhung

m 162 falscher Gurtverlauf

m 163 fehlerhafte Positionierung

ISOFIX/Opelfix

s- 171 VerstoR gegen fahrzeugspezifische Verwendung
s- 172 keine Einrastung/Adaption (unbefestigt)

s- 173 einseitige Einrastung/Adaption

m- 174 Anpressung nicht ausreichend

m- 175 Anpressung einseitig

Bewertung der misuse-Schwere
| = leicht, m = mittel, s = schwer

km = kein misuse, nur Auffalligkeiten
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14.2 AlS-Skalierung

Die folgende Tabelle beschreibt zu den einzelnen AlS-Abstufungen typische Verletzungen. In Tabelle

5 ist fir die einzelnen AIS-Abstufungen das jeweilige Sterberisiko dargestellt. Dabei ldsst sich gut

ersehen, dass es keinerlei linearen Zusammenhang zwischen dem Letalitatsrisiko und der AIS gibt.

AlS verbal Beispiele

0 keine

1 leicht Schiirfung, Stauchung, Verbrennung 1. Grades, Verbrennung 2. Grades bis 10%

2 mittel grof¥flachige Schiirfungen oder Prellungen, leichte Gehirnerschiitterungen ohne
Bewusstlosigkeit, Verbrennungen 2. Grades bis 15% der Oberflache

3 schwer offene Wunden mit Nerven- und GefaRverletzungen, Gehirnerschitterungen mit
Bewusstlosigkeit, Verbrennungen
2. Grades bis zu 25% der Oberflache

4 ernst Wunden mit gefahrlichen Blutungen, multiple Frakturen mit Organschadigung,
Gehirnerschitterung mit neurologischen Zeichen, Verbrennungen 2. oder 3.
Grades bis 35% der Oberflache

5 kritisch Organrupturen, schweres Schadel-Hirn-Trauma, Verbrennungen 3. Grades bis 90%
der Oberflache

6 maximal | Verletzungen, bei denen keine Behandlung mehr moglich ist

Tabelle 5: Abbreviated Injury Scale — Schweregrad mit Verletzungsbeispielen [Kramer, 2006]

AIS 5
_
Als
i) 4
1 1 1 1
i 1 L} i !5' =

B

4 &
Risiits Lebetsbediohing [%]

Abbildung 88: Letalitatsrate bei verschiedenen AlS-Abstufungen [Kramer, 2006]
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14.3 Technische Losungen zur Verbesserung der Sicherheit von Kindern im

Fahrzeug

Im Folgenden werden einige technische Losungen vorgestellt, die zur Komfortverbesserung oder zur
Vermeidung von Fehlbenutzungen im Handel erhaltlich sind. Es handelt sich dabei nur eine Auswahl

aus einem umfangreichen und vielfaltigen Angebot.
Aufblasbare Sitzerhohung

Bei diesem Kindersitz handelt es sich um eine aufblasbare Sitzerh6hung. Diese bietet den Vorteil,
dass sie sich im Fall des Nichtgebrauchs sehr klein und platzsparend verpacken lasst. Im Nutzen im
Sinne der Anforderungen an einen Kindersitz ist allerdings fraglich. Die Sicherstellung einer
geeigneten Gurtgeometrie dirfte stark vom gewahlten Luftdruck abhangig sein und es erscheint
fraglich, ob der Sitz auch im Fall einer starken Fahrzeugverzogerung eine erhdhte Sitzposition und
damit eine sichere Fiihrung von Schulter- und Beckengurt sicherstellen kann. Dynamische Tests
haben gezeigt, dass diese Sitzerhohung das Risiko einer groBen Vorverlagerung und von
Abdominalverletzungen, verursacht durch den Fahrzeuggurt, deutlich erhoht [Tylko, 2012].Dennoch
ist dieses Modell gem&R ECE-R 44.04 als Gruppe 2/3 Sitz zugelassen und kann somit als vollwertiger
Kindersitz verwendet werden (Abbildung 89).

Abbildung 89: Aufblasbarer Kindersitz [bubblebum.co.uk]

Seitliche Schlafstiitze

Die in Abbildung 90 dargestellte Schlafstiitze kann in Verbindung mit einer Sitzerhéhung ohne
Riickenlehne verwendet werden und soll dafiir Sorge tragen, dass das Kind beim Schlafen aufrecht
im Kindersitz sitzt. Die Schlafstiitze selbst ist nicht in der Lage Krafte aufzunehmen, sollte aber im

Zusammenwirken mit einem KSS keinen negativen Einfluss haben.
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Abbildung 90: Schlafstlitze flir die gurtabgewandte Seite [travelrest.net]

Weste zur Gurtfiihrung

Die in Abbildung 91 dargestellte Weste hat die Aufgabe die Flihrung des Fahrzeuggurts lber die
Schulter sicherzustellen. Sie besitzt dabei keine Zulassung als Kindersitz gemaR ECE-R 44 kann aber
dazu ergdanzend verwendet werden. In GroRbritannien wurde die Weste zur alleinigen Sicherung fir
behinderte Kinder ab einem Alter von funf Jahren und zur Sicherung von Kindern ab einem Alter von

fiinf Jahren in Kleinbussen und Bussen zugelassen.

Abbildung 91: Weste zur Optimierung der Gurtfihrung [bestvest.co.uk]

143



Anhang

Sicherung fiir das Fahrzeuggurtschloss

In Abbildung 92 ist ein Plastikclip dargestellt, der iber den Fahrzeuggurt und das Gurtschloss
geschoben wird und dadurch das unerwiinschte Offnen des Schloss‘ verhindern soll. Dabei ist diese

Vorrichtung so gestaltet, dass sie sich im Notfall leicht entfernen lasst.

Abbildung 92: Schutz vor unbeabsichtigter Offnung des Gurtschlosses [gltc.co.uk]

Vorrichtung zur Sitzpositionierung

Die hier dargestellte Klemme ist mittels eines Gummizugs an der Oberseite des Kindersitzes
befestigt und wird hinter die fahrzeugseitige Kopfstiitze geklemmt. Durch die aufgebaute Spannung
wird der Sitz in seiner aufrechten Position flach an der Riickenlehne des Fahrzeugs gehalten. Damit
ist der Sitz auch dann im Fahrzeug gesichert, wenn sich kein Kind im Sitz befindet und somit der

Fahrzeuggurt zur Sicherung nicht genutzt wird (Abbildung 93).

Abbildung 93: Vorrichtung zur Positionierung der Riickenlehne am Gruppe 2/3 Sitz [maxi-cosi.com]
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