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Il. Kurzzusammenfassung

In Osterreich verungliicken laut Statistik Austria jahrlich ca. 480 Radfahrer
zwischen 10 und 14 Jahren im StralRenverkehr. Die relative Haufigkeit dieser
Altersgruppe sich beim Fahrradfahren zu verletzen ist doppelt so hoch wie bei
anderen Altersgruppen.

Im Rahmen des Projekts CLEVERER HELM wurden basierend auf verschiedenen
Methoden Empfehlungen entwickelt, um Tests von Fahrradhelmen fur Kinder
realistischer zu gestalten: Eine Befragung von Kindern wurde durchgefiihrt, um
eine reale Tragekonfiguration zu ermitteln. Basierend auf Literatur und
Unfallanalysen wurde ein erstes verbessertes Testkonzept entwickelt. Dieses
wurde angewandt, um sieben verschiedene Helme zu testen. Zur Bewertung
wurden unterschiedliche Verletzungskriterien herangezogen und auch ein Finite
Elemente (FE) Kopfmodell verwendet. Von einem Helm wurde ein FE Modell
erstellt. Mit diesem wurde eine Sensitivitdtsstudie durchgefuhrt, um den Einfluss
unterschiedlicher Testbedingungen und Helmparameter (Aufprallpunkt, Prifkopf,
Sockeltyp, Einfluss des Oberkdrpers und Nackens, Aufprallgeschwindigkeit,
Materialparameter des Helms, Reibung, ...) zu untersuchen. Schlie3lich konnte
ein Konzept fur zukinftige Verbraucherschutz- und genormte Tests empfohlen
werden. Kinftige Tests sollten dabei mit einer Aufprallgeschwindigkeit von 6,5 m/s
auf einen schradgen, rauen Sockel erfolgen. Ein biofideler Prifkopf mit
Zusatzmasse zur Wiederspiegelung des Einflusses des Oberkorpers sollte
verwendet werden. Die Bewertung des Verletzungsrisikos basierend auf
Verletzungskriterien wie zum Beispiel HIC und BrIC erfolgen.

[1l. Abstract

National statistics shows that about 480 cyclists aged 10 to 14 years are injured in
traffic accidents in Austria annually, which means an incidence rate twice as high
than other age groups.

Within the project “CLEVERER HELM” a more realistic testing concept for bicycle
helmets for children was developed using several methodologies.

Children were interviewed to derive parameters for realistic fit of helmets. Based
on literature and accident analysis a first improved test concept was established.
Seven helmet models were tested according to this test concept. A Finite Element
(FE) model was created for one of the helmets. The model was used to further
analyse of impact parameters (impact location, shape of impactor, moving anvil,
influence of upper body mass, neck, impact velocity, density of foam, properties of
hardshell, coefficient of friction,...).

Finally further improvements to the proposed helmet test procedure are
recommended. Future helmets should be tested at an oblique rough anvil with a
velocity of 6,5 m/s. A biofidelic headform with additional mass, taking the influence
of the upper body mass into account, should be used. Furthermore the evaluation
should be based on Injury risk calculated from injury criterion like HIC and BrIC.
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1. Zusammenfassung
1.1 Hintergrund

In Osterreich verungliicken ca. 480 Radfahrer zwischen 10 und 14 Jahren pro Jahr
(Mittelwert zwischen 2007 und 2011) im Straenverkehr [1]. Das bedeutet, dass
auf 1000 Kinder dieser Altersgruppe 12 verletzte kommen. Damit ist die relative
Haufigkeit (verletzte Kinder pro Kinder dieser Altersgruppe) hoher als bei allen
anderen Altersgruppen.

Kopfverletzungen sind bei Radfahrern sehr haufig. Vor allem wenn schwere
Verletzungen betrachtet werden, ist der Anteil an Kopfverletzungen hoch (Laut
Malcyk et al. [2] 25% von 2250 verletzten Radfahren). Laut Otte et al. [3] erleiden
sogar 36% aller bei Unfallen mit PKWs verunglickten Radfahrer eine
Kopfverletzung. Helme sollen vor Kopfverletzungen schitzen und sind in
Osterreich bis zum 12. Lebensjahr beim Fahrradfahren obligat. Allerdings stehen
Kinder im Verdacht besonders haufig ihren Helm nicht korrekt zu tragen [4]. Dies
kann wiederum zu einer verminderten Schutzwirkung fiihren [4]-[6].

In  Europa werden Helme nach der EN 1078 getestet: Die
StoRdampfungseigenschaften des Helmes werden ermittelt, in dem dieser auf
einem Prifkopf (nach EN 960) befestigt und mit 5,4 m/s auf einem flachen und
4,57 m/s auf einer Kante aufprallt. Dabei wird die Beschleunigung im
Kopfschwerpunkt gemessen. Die resultierende Beschleunigung darf das 250-
fache der Erdbeschleunigungen (250 g) nicht tberschreiten. In Amerikanischen
Standards wird zusatzlich noch der Aufprall auf einen runden Sockel gefordert.
International unterscheiden sich die Tests vor allem in den geforderten
Aufprallgeschwindigkeiten (4,5 - 6,3 m/s) und in der zulassigen Beschleunigung
(150 - 300 g). Im Australischen Standard AS/NZS 2063:2008 wird zusatzlich auch
die Einwirkdauer der Beschleunigung begrenzt (3 ms fir 200 g und 6 ms fir
150 g).

Die aktuellen Testmethoden werden in einer Vielzahl von Studien kritisiert [7]-[12].
Dabei sind die fehlende tangentiale Geschwindigkeit, die Evaluierung von reiner
linearer Spitzenbeschleunigung ohne Rotation und Einwirkdauer, die starre
Kopfform und die glatte Oberflache der Aufprallflache Hauptkritikpunkte.

Aus der Literatur sind verschiedene Kopfverletzungskriterien bekannt, die weniger
vereinfacht als reine Spitzenbeschleunigungen sind: Das wohl weit verbreitetste
und bekannteste ist das HIC (Head Injury Criterion) [13] — die Einwirkdauer wird
betrachtet, allerdings werden Rotationen vernachlassigt, oowohl mehrere Studien
deren Relevanz gezeigt haben [14], [15]. Deshalb wurden kombinierte
Verletzungskriterien wie GAMBIT (Generalized Acceleration Model for Brain Injury
Threshold) [16] oder HIP (Head Impact Power) [17] geschaffen. Diese konnten sich
allerdings bisher nicht durchsetzen und wurden noch nicht ausreichend validiert.
Kleiven etablierte ein Kriterium, das HIC und die Anderung der
Rotationsgeschwindigkeit kombiniert das KLC (Kleiven Criterion) [18] und ein
Kriterium speziell fur Subdurale Hamatome, dass auf dem HIP basiert und die
Richtungsabhangigkeit mitberticksichtigt — Pl (Power Index) [19]. Neuere Kriterien
basieren meist auf numerischen Kopf Modellen [20], [21]. Diese Modelle sollen
eine erweiterte Betrachtung des Verletzungsrisikos ermoglichen. In den Modellen
wird haufig das sogenannte CSDM (Cumulative Strain Damage Measure)
verwendet — dabei wird der Anteil des Hirnvolumens, das eine gewisse
Grenzdehnung Uberschreitet betrachtet [22].
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Vielen jungen Radfahrerinnen und ihren Eltern sind die Unterschiede der
einzelnen auf dem Markt verfligbaren Helme mit deren Sicherheitskonzepten wie
beispielsweise Mikroschalenhelme, Hartschalenhelme, innovative Helmkonzepte,
etc. oft unklar. Neue Helmkonzepte, wie beispielsweise Helme mit MIPS (Multi-
Directional Impact Protection System) kénnen ihren Mehrwert bei den aktuellen
genormten Tests nicht zeigen. Diese Helme zielen darauf ab,
Rotationsbelastungen beim Aufprall Uber eine bewegliche Schale im Helm nicht
auf den Kopf zu Ubertragen und damit Verletzungen des Gehirns zu vermeiden.
Die vorliegende Studie zielt darauf ab, Empfehlungen fir Tests von Helmen fir
Praadoleszente zu geben. Diese sollen das reale Trageverhalten von Kindern
beriicksichtigen und aktuelle Forschungsergebnisse miteinbeziehen. Reale
Aufprallsituationen sollen abgebildet  werden und verschiedenen
Verletzungskriterien sollen verglichen werden.

1.2 Methode
1.2.1 Unfallanalyse

Zur Ermittlung von Parametern wie Aufprallgeschwindigkeit, Kopfaufprallpunkte,
Kopfanprallwinkel, etc. wurden Radfahr-Unfallszenarien basierend auf Literatur,
Videos von Fahrradunfallen, Mehrkorpersimulation von generischen Unféllen,
nationaler Statistik und Einzelfallen in CEDATU (Zentrale Datenbank zur
Tiefenanalyse von Verkehrsunféllen) analysiert. Diese Parameter dienten als
Initialbedingungen fir die weiterfolgende finiten Elemente (FE) Simulation eines
Kopfanpralls.

1.2.2 Empirische Studie zum Trageverhalten von Helmen

Um die Relevanz von falsch aufgesetzten Helmen zu untersuchen, wurde
diesbezlglich eine neue Datengrundlage geschaffen. Insgesamt wurden 147
Kinder im Alter zwischen 3 und 15 Jahren befragt. Auf Fahrradwegen im Grazer
Stadtgebiet wurden Kinder angehalten und mit ihnen gemeinsam ein Fragebogen
ausgefullt. Dabei wurden allgemeine Daten wie Alter, Geschlecht,
Radfahrhaufigkeit sowie Details zur Trageposition aufgenommen. Aufl3erdem
wurden die Kinder gefragt, ob sie glauben, dass sie ihren Helm richtig tragen und
warum sie ihn unter Umstanden bewusst falsch tragen.

1.2.3 Helmtests
Fur das Abbilden von Testbedingungen, die realen Unfallszenarien entsprechen,
wurde basierend auf Literaturstudie und Unfallanalyse ein neues Testkonzept

entwickelt:

- Die resultierende Aufprallgeschwindigkeit betrug 6,5m/s, um 50% der
Aufprallgeschwindigkeiten bei Unféllen abzubilden [23], [24]

- Der Aufprallwinkel erfolgte auf einen um 30° zur Horizontalen geneigten Sockel,
was einem haufig auftretenden Aufprallwinkel entspricht [23], [24]
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- Die Aufprallflache wurde mit einem Schleifpapier der Kérnung 80 tiberzogen, um
so einen zwischen Helm und Asphalt realistischen Reibungskoeffizienten von 0,5
zu erzielen. [25]

- Ein biofideler Prufkopf mit elastischen Haut wurde verwendet, wie dies in der
Literatur empfohlen wurde [12]. Der Kopf eines Hybrid Il 5 Perzentil Dummies
wurde ausgewahlt, da dessen Geometrie gut mit der von Loyd et al. [26]
ermittelten durchschnittlichen Kopfgeometrie von Zehnjahrigen tbereinstimmte.

Der Kopf wurde mit einer Zusatzmasse versehen, um den Einfluss des
Oberkdrpers uber den Nacken mit zu bertcksichtigen [27]. Dazu wurden
Formrohre aus Aluminium am Kopf angebracht, um sowohl Masse als auch
Tragheitsmoment, wie in der Literatur empfohlen [27], zu skalieren. Als
Grundlage wurden durchschnittliche Eigenschaften, die von Loyd et al. [26] bei
Zehnjahrigen ermittelt wurden, verwendet.

Als MessgréfRen wurden neben der bisher nur im Schwerpunkt angebrachten
Beschleunigungssensor, weitere Sensoren an drei exzentrischen Positionen
angebracht [7], [11], [28]. So kénnen die Rotationsbeschleunigungen nach
Padgaonkar [29] ermittelt werden. AulRerdem wurde der Aufprall mit
Hochgeschwindigkeitskameras gefilmt.

Zum Vergleich verschiedener Helme wurden nicht die Spitzenbeschleunigung
alleine, sondern erweiterte Verletzungskriterien verwendet werden [12], [30].
Aus den ermittelten Beschleunigungen wurden elf verschiedene
Verletzungskriterien berechnet. Verletzungsrisikokurven aus der Literatur
wurden verwendet, um so fur unterschiedliche Kriterien das Verletzungsrisiko
vergleichen zu kénnen. AuRerdem wurden die gemessenen Beschleunigungen
auf ein FE Kopf Modell aufgebracht um auch die auftretenden Dehnungen im
Gehirn zu beurteilen.

Das verbesserte Testkonzept ist dem urspringlichen in Tabelle 1
gegenibergestellt.

Das neue Testkonzept wurde fur sieben verschiedene Helmmodelle angewandt.
Die Helme wurden bei frontalem und lateralem Aufprall in idealer und realer
Trageposition getestet. Jede Testkonfiguration wurde einmal wiederholt, um die
Reproduzierbarkeit des Versuchs beurteilen zu kénnen.
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Tabelle 1: Verwendetes verbessertes Testkonzept im Verglich zur EN 1078

EN 960 Kopf (starr) HIll 5% Kopf mit adaptierter
Masse,
Massentragheitsmoment  und
Kinn

90° Schiefer realistischerer Aufprall
bei 30°

5,42 [ 4,57 m/s v_res= 6,5 m/s

glatt Raue Oberflache mit definierter
Reibung (Schleifpapier Kérnung
80; u=0,5)

Schwachstelle von Vorgegeben — frontal und lateral

Prifer gewahlt

X,Y,Z Beschleunigung 3x X,Y,Z Beschleunigung —
Rotationsbeschleunigungen

Ideal Ideal und real (Helm nach hinten
verschoben und lose befestigt)

a res<250g Auswertung von 11
Verletzungskriterien und

Simulation mit FE Kopfmodell

1.2.4 Sensitivitatsstudie mittels FE Simulation

Von einem Helm wurde ein Finite Elemente Modell in LS-DYNA erstellt. Der Helm
wurde basierend auf den Versuchen in idealer Trageposition validiert.

Mit dem validierten Helmmodell wurde eine Sensitivitatsstudie durchgefihrt, um
den Einfluss unterschiedlicher Testbedingungen und Helmparameter
(Aufprallpunkt, Prufkopf, Sockeltyp, Einfluss des Oberkdrpers und Nackens,
Aufprallgeschwindigkeit, Materialparameter des Helms, Reibung) zu untersuchen.

1.3 Ergebnisse
1.3.1 Unfallanalyse

Kinder im Alter zwischen 0 — 14 haben eine hohere relative Haufigkeit, sich bei
einem Fahrradunfall zu verletzen, als alle anderen Altersgruppen [1].
Insbesondere frontaler und lateraler Aufprall kommen besonders haufig vor. Ein
Grof3teil der Aufprallpunkte befand sich bei den generischen Fallen am oberen
Bereich des Scheitelbeins. Einige Aufprallpunkte befanden sich auf3erhalb der
Testzone der derzeit gultigen Helmtests.

10
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1.3.2 Empirische Studie zum Trageverhalten von Helmen

Die Erhebung bezuglich des Trageverhaltens zeigte, dass rund 87% der Kinder
zumindest einen Fehler beim Tragen des Helmes machten. Ein Grof3teil (60%) der
Befragten hatte den Kinnriemen nicht fest genug angezogen und 40% trugen ihren
Helm eindeutig zu weit hinten (mehr als 2 Fingerbreiten zwischen Augenbrauen
und Helmrand).

1.3.3 Helmtests

Bei den Versuchen zeigte sich eine groRe Streuung der Ergebnisse fur die
unterschiedlichen Helme. Allgemein gab es nur wenig Unterschied in den
Ergebnissen zwischen idealer und realer Trageposition.

Auf Basis aller ausgewerteten Helme zeigten sich klar gute und schlechte Helme.
Helm 5 mit MIPs erzielte sehr gute Ergebnisse. Dies ist auf die ermdglichte
Rotation zwischen Helm und Kopf zuriickzufiihren. Wéhrend der gleiche Helm
ohne MIPS bei allen Kriterien Werte Uber dem Durchschnitt erreicht (d.h.
schlechter abschneidet als der Durchschnitt), liegt die Ausfuihrungsvariante mit
MIPS Uberall darunter. Der grof3te Unterschied konnte bei Kriterien, die
Rotationsbeschleunigungen berticksichtigen festgestellt werden.

1.3.4 Sensitivitatsstudie mittels FE Simulation

Es wurden insgesamt 25 verschiedene Variationen und 41 verschiedenen
Aufprallpositionen analysiert.

Einfluss des Sockeltyps:

Es konnte kein Unterschied zwischen dem Konzept mit bewegtem Untergrund
gegenlber einem stehenden schragen Sockel festgestellt werden. Beim Aufprall
auf eine Kante bzw. Kugel wurden hingegen niedrigere lineare aber hdhere
Rotations-Beschleunigungen festgestellt.

Als sehr ungunstige Szenarien stellen sich die beiden getesteten Positionen mit
einem Aufprallwinkel von 30 Grad heraus. Hier wurden sowohl hohe
Rotationsbeschleunigungen und Rotationsgeschwindigkeiten, als auch hohe
lineare  Beschleunigungen beobachtet. Allgemein zeigte sich, dass
Rotationsbeschleunigung und -geschwindigkeit mit steigendem Aufprallwinkel
zunehmen, wahrend lineare Beschleunigungen abnehmen.

Durch Reduktion der Reibung zwischen Helm und Sockel verringerten sich die
Werte der Verletzungskriterien um bis zu 60%. Auch die Werte von nur
translationsbasierte Kriterien wurden erheblich reduziert. Daher ist es wichtig, dass
der verwendete Sockel eine realitatsnahe Oberflache aufweist. So kbnnen auch
Innovationen, die die Reibung zwischen Schale und Kontaktoberflache reduzieren,
bewertet werden (z.B. Lazer Superskin).

Prufkopf Design:
Durch Reduktion der Reibung zwischen Kopf und Helm verringerten sich die Werte
der Verletzungskriterien um bis zu 30%. Daher sollte ein Prifkorper ebenfalls eine

11



CLEVERER HELM

realitdtsnahe Oberflache aufweisen. Auch sollte ein Test Innovationen, die die
Reibung zwischen Kopf und Helm reduzieren, bewerten kénnen (z.B. MIPS).
Wird der Prufkorper starr, ohne deformierbaren Haut, ausgefiihrt, erhdhen sich die
meisten Werte der Verletzungskriterien geringfiigig. Allerdings ist der Einfluss
einer deformierbaren Haut weniger stark als erwartet.

Es wird empfohlen, jedenfalls im Hinblick auf Reibungseigenschaften eine biofidele
Oberflache des Sockels zu gewahrleisten. Eine Parametervariation der Kopfmasse
zeigte, dass sich durch die Zusatzmasse die Translations- und
Rotationsbeschleunigung, Rotationsgeschwindigkeit, Kontaktkraft und
Kontaktdauer beeinflussen lasst. Durch Erh6hung der Kopfmasse bzw. Tréagheit
kann ein ahnlicher Verlauf wie bei den Simulationen mit einem numerischen
Menschmodell erreicht werden. Das bedeutet, dass der gewdahlte Ansatz
(,Zusatzmasse/Tragheit) generell valide ist. Allerdings scheint die gewahlite
Zusatzmasse noch zu gering.

Helmpositionierung:

Wird eine fehlerhafte Verwendung eingefiihrt (Lose im Kinnriemen von 25 mm),
verringern sich die Werte der Verletzungskriterien geringfligig. Dennoch erftllt der
Kinnriemen eine wichtige Funktion: Den Helm in der Pre-Impaktphase am Kopf zu
halten. Eine mittlere Gurtlose scheint aber fUr das Aufprallverhalten keine
nachteilige Wirkung zu haben (vgl. Experimente). Ein weiterer Fehler (loser
Spannriemen) fiihrt zu keiner Anderung bei den Verletzungskriterien. Generell
zeigten sich — entgegen unseren Erwartungen — keine negativen Einfllisse von
fehlerhafter Verwendung auf die Schutzwirkung beim Aufprall, zumindest nicht bei
den untersuchten Aufprallszenarien. Allerdings kann es in der Realitat vorkommen,
dass durch fehlerhafte Verwendung der Aufprallbereich ungeschiitzt ist, oder es
vor dem Aufprall zu einem Verlust oder Verrutschen des Helms kommit.

Helmdesign:

Eine Reduktion der Schaumdichte (50 kg/m?3) verringert die erreichten Werte bei
den Verletzungskriterien leicht (8%). Auch eine von der Innen- zur Au3enseite des
Helms zunehmende Schaumdichte (35-105 kg/m3) fiihrt zu besseren Resultaten —
insbesondere wurde die Rotationsbelastung reduziert.

Helme mit einem ,Microshell“ Design (0,3 und 1,0 mm) liefern bis zu 20% bessere
Ergebnisse. Generell scheint es, dass die flexible Hartschale, die sich nicht
plastisch verformt, fir die Absorptionswirkung nicht zutraglich ist. Selbst bei den
Tests mit den Sockeltypen ,Randstein und ,Hemisphare“ schnitt das ,Microshell*
Design besser ab.

1.4 Diskussion

Die Aufprallpunkte am Kopf bei Kollisionen mit Fahrzeugen mit der Fahrbahn aus
Mehrkorpersimulationen fuhrten zu sehr &hnlichen Ergebnissen wie Studien aus
der Literatur [24], die sich mit erwachsenen Radfahrern beschéaftigen. Deshalb
wurde es als zulassig befunden, die Ergebnisse aus der Literatur basierend auf
Simulationen fur Erwachsenen fur die aktuelle Studie heranzuziehen.

Betrachtet man nach der durchgefiihrten Bewertung aufgrund der Testergebnisse
einen guten (Helm5 mit MIPS) und einen schlechten Helm (Helm 1), wird
ersichtlich, dass sich diese bezlglich des Verletzungsrisikos stark unterscheiden.
Wiirden Konsumenten auf diese wesentlichen Unterschiede hingewiesen bzw.
wirde der schlecht bewertete Helm den Test nach EN 1078 nicht bestehen, kdnnte

12
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so die Verletzungswahrscheinlichkeit durch die Verwendung besserer Helme beim
Unfall gesenkt werden. Das Verletzungsrisiko konnte teilweise mehr als halbiert
werden— es zeigt sich also ein betrachtliches Potential.

Bei der Durchfuhrung der Versuche wurden folgende Schwierigkeiten bzw.
Verbesserungspotentiale festgestellt:

Eine Positionierung des Helmes in einer Flhrung, die es ermoglicht, dass der Helm
in einer definierten Position auftrifft und gleichzeitig den Helm beim Aufprall nicht
einschrankt, ist schwieriger als geplant. Eine kabellose Datenlbertragung kénnte
dem Verdrehen des Kopfes aufgrund der Massentragheit der Kabel
entgegenwirken.

Zur Messung der Rotationsbeschleunigung wurden wie auch in andern Studien
exzentrisch angebrachte Beschleunigungssensoren verwendet. Zur Berechnung
der Rotationsgeschwindigkeit wurde die Beschleunigung integriert. Dadurch
entstehen Ungenauigkeiten. Um dies zu verbessern, ware eine Messung mit
Gierratensensoren empfehlenswert, da hier direkt Winkelgeschwindigkeiten
gemessen werden und diese in aktuellen Verletzungskriterien Anwendung finden.
Eine geeignete Zusatzmasse/Tragheit konnte noch nicht ermittelt werden, denn
das verwendete Menschmodell entspricht einer erwachsenen kleinen Frau und
keinem zehnjahrigen Kind. Weitere Untersuchungen sollten durchgefiihrt werden,
sobald CHARM-10, ein Kinder-Menschmodell, erhaltlich ist.

Fur die Auswertung des Verletzungsrisikos wurden elf verschiedene
Verletzungskriterien verwendet. Bisher werden in der Fahrzeugsicherheit in
genormten Tests nur Kriterien basierend auf linearen Beschleunigungen (HIC)
verwendet. Es mangelt noch immer an einem Kriterium, das Rotationen und
lineare Beschleunigung gemeinsam berticksichtigt und sich durchsetzen konnte.
Spezielle Grenzwerte fir Praadoleszente sind kaum verfigbar. Wenn tberhaupt,
beruhen diese meist nur auf Skalierung von Kurven fur Erwachsenen.

Basierend auf den aktuellen europaweiten Diskussionen in der CEN TC158 -
WG11 [12], [31], wird zugunsten einer weltweiten Harmonisierung ein
Aufprallwinkel von 45 Grad empfohlen, wenn sich dieser in der Arbeitsgruppe
weiterhin durchsetzt. In der Arbeitsgruppe wurde die Erfahrung gemacht, dass
es bei einem geringeren Aufprallwinkel bei manchen Helmen zu einer geringen
Rotation kommt, weshalb hier dieser Winkel empfohlen wurde. Basierend auf
den Projektergebnissen kann diese Empfehlung unterstitzt werden.

1.5 Fazit

Ein hoher Anteil (87%) an Kindern tréagt den Helm nicht korrekt. Bei jingeren
Kindern sind Information fur Eltern und Kinder wichtig, aber nicht alleine
ausreichend, da éaltere Kinder vor allem aus Komfort-Griinden den Helm nicht
korrekt aufsetzen. Am wichtigsten ist es, dass der Helm so getragen wird, dass er
die Stirn schutzt, da es in diesem Bereich besonders haufig zum Aufprall kommt
und dieser Bereich beim Aufprall nicht ungeschditzt ist.

Aktuell sind nur wenige ,Hightech-Helme*® fiir den Konsumenten verfligbar. Diese
Hightech-Helme verfiigen allerdings tber das Potential das Risiko schwerer
Kopfverletzungen drastisch zu senken. Die Testbedingungen mussen jedenfalls
die Realunfallsituation abbilden kdnnen, damit Fahrradhelme einen ausreichenden
Schutz vor Kopfverletzungen bieten. Das Sicherheitsniveau von Helmen kénnte
durch eine Farbskalierung von griin (sehr gut), gelb (gut), rot (sehr schlecht) fur
Konsumenten transparent dargestellt werden.
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Folgendes Testkonzept wird fUr zukinftige Aufpralltests fur Fahrradhelme fir
Praadoleszente empfohlen:

- Als Priufstand kann weiter ein Fall-Turm, der einen gefiuhrten freien Fall
ermdglicht, verwendet werden.

- Als Prufkopf soll anstelle des Prifkopfes nach EN 960 ein biofidelerer
Dummykopf verwendet werden. Dieser bietet sowohl ein realistisches
Tragheitsmoment, als auch realistische Reibung zwischen Helm und Kopf. Der
Kopf soll um eine Zusatzmasse und ein Kinn erweitert werden.

- Der Helm soll sowohl auf eine geneigte, als auch auf eine horizontale, ebene
Flache aufprallen (siehe ABB 1). Die Oberflache dieser Ebene soll einen
Reibungskoeffizienten von 0.5 aufweisen. Fir die Tests auf die schrage Flache
soll der Helm einmal frontal (b) und einmal lateral (c) mit einer
Aufprallgeschwindigkeit von 6,5 m/s getestet werden. Der Kopf mit dem Helm soll
dabei horizontal um 10° geneigt zur in der EN 1078 definierten Referenzebene
(RR") Ebene positioniert werden. Ein weiterer Test soll durchgefiihrt werden, bei
dem der Prifer die Schwachstelle des Helms als Aufprallpunkt auswahlt. Der
Aufprall soll wie in der aktuellen Norm auf eine horizontale Ebene mit einer
Aufprallgeschwindigkeit von 5,4 m/s erfolgen (c).

- Zusétzlich zu den Beschleunigungen im Kopfschwerpunkt sollen die
Beschleunigungen an drei weiteren Punkten ermittelt werden, oder
Drehratensensoren verwendet werden.

- Zur Bewertung der Helme sollen die beiden Verletzungskriterien HIC und BrIC
verwendet werden. Dabei soll das Risiko einer schweren Kopfverletzung
ausgewertet werden (ein Helm mit Verletzungsrisiko von tber 50% besteht den
Test nicht bzw. wird mit einer roten Ampel gekennzeichnet).

- Weitere Forschung ist notwendig, um ein Verletzungskriterium speziell ftr
zehnjahrige Kinder zu entwickeln. Auf3erdem ist noch weiterer Forschungsbedarf
notwendig, um eine geeignete Zusatzmasse fur den Zehnjahrigen zu entwickeln.

v=5.4 m/s v=6.5 m/s

45°

ABB 1: Testkonfigurationen
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2. Einleitung

In Osterreich verungliicken ca. 480 Radfahrer zwischen 10 und 14 Jahren pro Jahr
im StralRenverkehr (Mittelwert zwischen 2007 und 2011) [1]. Auf 1000 Kinder
dieser Altersgruppe kommen somit 12 verletzte Radfahrerinnen. Damit ist die
relative Haufigkeit von Verletzungen (verletzte Kinder pro Kinder dieser
Altersgruppe) hoher als bei allen anderen Altersgruppen.

Insbesondere Kopfverletzungen sind bei Radfahrern sehr haufig. Vor allem wenn
schwere Verletzungen betrachtet werden, ist der Anteil an Kopfverletzungen hoch
(Laut Malcyk et al. [2] 25% von 2250 verletzten Radfahren). Laut Otte et al. [3]
erleiden sogar 36% aller bei Unfallen mit PKWs verunglickten Radfahrer eine
Kopfverletzung. Helme sollen vor Kopfverletzungen schitzen und sind in
Osterreich bis zum 12. Lebensjahr beim Fahrradfahren obligat. Allerdings stehen
Kinder im Verdacht besonders haufig ihren Helm nicht korrekt zu tragen [4]. Dies
kann wiederum zu einer verminderten Schutzwirkung fiihren [4]-[6].

Zur Uberpriifung der Schutzwirkung des Helms vor Verletzungen werden in
Europa Helme nach der EN 1078 getestet. Die Norm wird allerdings haufig kritisiert
und verschiedene Alternativen vorgeschlagen [7], [10], [12].

Durch die verschiedenen auf dem Markt erhdltichen Helme (z.B.
Mikroschalenhelme, Hartschalenhelme, innovative Helmkonzepte) sind den
jungen Radfahrerinnen und ihren Eltern die Unterschiede der einzelnen Helme oft
unklar. Neue Helmkonzepte wie z.B. Helme mit MIPS (Multi-Directional Impact
Protection System) kdnnen ihren Mehrwert bei den aktuellen genormten Tests
nicht zeigen.

Die vorliegende Studie zielt darauf ab, Empfehlungen fir Tests von Helmen fir
Praadoleszente zu geben. Diese sollen das reale Trageverhalten von Kindern
berticksichtigen und aktuelle Forschungsergebnisse miteinbeziehen. Reale
Aufprallsituationen sollen abgebildet werden und verschiedene
Verletzungskriterien sollen verglichen werden.

In den folgenden Kapiteln wird hierzu der aktuelle Stand der Forschung zu diesem
Thema zusammengefasst.

2.1 Aufgabenstellung der Studie

Durch die Einfuhrung der Helmpflicht bei unter 12-jahrigen im Mai 2011 konnte
bereits eine Reduktion von Kopfverletzungen in dieser Altersgruppe festgestellt
werden [32]. Allerdings  wurde  von der AUVA  (Allgemeine
Unfallversicherungsanstalt) ebenfalls beobachtet, dass mehr als 90% der Kinder
ihren Helm nicht richtig tragen [33]. Romanow et al. [4] stellten ein erhohtes
Verletzungsrisiko bei nicht korrekt getragenen Helmen fest. So kann vermutet
werden, dass es ohne zielgerichtete MalRnahmen diesbeziglich, zu keinem
weiteren Sinken von Kopfverletzungen kommen wird.

Innerhalb der EU werden Fahrradhelme nach der EN 1078 geprift. Spezielle
Grenzwerte fir Kinderhelme gibt es allerdings nicht. Konsumentenschutztests
verschiedener Institutionen stellen zwar hohere Anforderungen als die Norm,
unterscheiden sich aber in der Unfallschutztestung kaum von deren Vorgaben [34],
[35]. AuRerdem gibt es nur wenige Untersuchungen [4], [6], [36] zum
Verletzungsschutz von falsch aufgesetzten Helmen.

Fahrradhelme sollten allerdings so konzipiert sein, dass die Schutzwirkung auch
bei nicht optimalem Anlegen gegeben waére.
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Gegenwartige Tests wurden evaluiert und mit realen Unfallszenarien und
Verletzungsmustern verglichen. Aus diesem Vergleich wurden
Verbesserungsvorschlage abgeleitet und in ein neues Testkonzept integriert.
Ziele der Optimierung:

- Versuchsbedingungen, die realen Unfallen Rechnung tragen

- Verwendung erweiterter Verletzungskriterien, und Anwendung von Grenzwerten,
die fur Kinder geeignet sind.

- Untersuchung der Schutzwirkung bei fehlerhafter Verwendung (nicht
entsprechend der Bedienungsanleitung positioniert) von Helmen

Das neue Testkonzept wurde bei ausgewahlten Helmen angewandt. So konnten
sowohl die ausgewahlten Helme detailliert bewertet werden, als auch das
Testkonzept an sich.

Eine Erhebung Uber die fehlerhafte Verwendung von Kinderfahrradhelmen wurde
durchgefihrt und soll helfen MaRnahmen diesbeziglich zu entwickeln.

Durch die strengeren, erweiterten Tests sollen Hersteller zur Weiterentwicklung
von Helmen animiert werden, um deren Qualitat, Handhabung und Eignung fir
Kinder zu verbessern.

Das Hauptziel des Projekts CLEVERER HELM ist die Senkung von Kopfverletzungen
bei Kindern als Radfahrerlnnen durch eine Steigerung der Qualitdt und
Benutzerfreundlichkeit von Helmen. Bei der Bewertung der Benutzerfreundlichkeit
wird ein besonderes Augenmerk auf die Vermeidung fehlerhafter Verwendung des
Helms bzw. der Schutzfunktion in diesem Fall gelegt werden. Es werden neue
verbesserte Teststandards entwickelt, die speziell auf reale Unfallszenarien,
Verletzungsmuster und das Nutzerverhalten von Kindern abgestimmt sind.

Folgende Forschungsfragen werden wissenschaftlich und objektiv beantwortet:

1. Wie viele Kinder setzten ihren Helm falsch auf? Wie setzen sie ihn auf und
warum?

2. Wie sehen typische Unfallszenarien von Kindern mit dem Fahrrad aus?

3. Was sind klassische Kopfverletzungsmuster bei Kindern aufgrund von
Fahrradunfallen?

4. Entsprechen aktuelle Teststandards den klassischen Szenarien und
Verletzungsmustern?

5. Welche Schwéchen haben aktuelle Tests von Kinderfahrradhelmen?

6. Wie kann ein verbessertes Testkonzept fur Kinderfahrradhelme aussehen?

7. Wie schneiden Fahrradhelme bei dem neuen Testkonzept, im Vergleich zu
bisherigen Tests, ab?

8. Gibt es Helme, die selbst falsch aufgesetzt noch ausreichend Schutz
bieten?

9. Was geschieht bei einem Sturz oder Crash, wenn der Helm falsch
aufgesetzt wurde?

10. Wie koénnen verbesserte Teststandards die Schutzfunktion von
Fahrradhelmen erhéhen und damit die Anzahl von Kopfverletzungen
senken?
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2.2 Unfallanalysen

Eine Vielzahl an Studien beschéftigt sich mit Unfallszenarien bei Radfahrern. Ein
Grolteil zielt dabei auf Unfélle mit einem PKW als Unfallgegner ab [37], [38], [24],
[39]-[51]. Einige wenige Studien beschéaftigen sich auch mit Alleinunfallen. [23],
[52]-{54]

Folgende Quellen werden in verschiedenen Studien zur Unfallanalyse verwendet:

- Unfalldatenbanken (z.B. deutsche GIDAS (German In-Depth Accident Study),
Osterreichische CEDATU (Central Database for In-Depth Accident Study)): diese
beinhalten rekonstruierte realen Unfélle. [55], [56]

- Trauma Datenbanken: beinhalten Daten, die im Krankenhaus gesammelt
werden. Es sind detaillierte Information zu Verletzungen, aber wenig Information
Uber den Unfallhergang vorhanden [57]

- Befragung von verunfallten Radfahrern: die dient vor allem dazu, Félle aus der
Trauma Datenbank genauer zu beleuchten. So kénnen weitere Details wie zum
Beispiel Unfallursache, Sitz des Helms, etc. ermittelt werden. Allerdings handelt
es sich dabei um subjektive Informationen. [4], [54]

- Simulation von generischen und realen Unfallen mit
Mehrkdrpersimulationsprogrammen zur kinematischen Analyse (Aufprallpunkte,
Aufprallgeschwindigkeiten)

2.2.1 Verletzungen

Die Verteilung von Verletzungen tber verschiedenen Kopfverletzungen ist stark
abhangig von der betrachteten Verletzungsschwere und der Unfallart.

In der Unfallforschung wird zur Bewertung der Verletzungsschwere meist die AIS
(Abbreviated Injury Scale herangezogen). Die Schwere der Verletzung wird dabei
zwischen 0 (unverletzt) und 6 (maximal, nicht behandelbar) nach ihrer
Uberlebenswahrscheinlichkeit klassifiziert. Eine AIS 3 Verletzung entspricht einer
ernsten Verletzung. [58]

Dies ist beispielsweise bei den Ergebnissen der Studie von Amoros et al. [59]
ersichtlich: Bei der Analyse von moderaten Verletzungen (AIS 2+) machten
Verletzungen der oberen Extremitaten einen Grofteil (66%) der insgesamt 999
Verletzungen bei Alleinunféllen von Kindern aus, gefolgt von Kopfverletzungen
(17%). Bei den 131 Verletzungen auf Grund von Unféllen mit motorisierten
Fahrzeugen machten Kopfverletzungen 44% aus, die oberen und unteren
Extremitaten jeweils 22%. Bei sehr schweren bis zu tddlichen Verletzungen
(AIS 4+) waren Kopfverletzungen sehr haufig (insgesamt 69%). Bei den
verunfallten Kindern machten Kopfverletzungen sogar 93% dieser Verletzungen
aus (insgesamt 14 sehr schwere bis tddliche Verletzungen).

Die Kollisionsgeschwindigkeit hat einen erheblichen Einfluss auf den
Unfallausgang. Die wurde beispielsweise von Otte und Wiesen [37] basierend auf
GIDAS Daten gezeigt. ABB 2 zeigt die relative Haufigkeit verletzter Kérperregionen
bei Kollisionsgeschwindigkeiten unter und tber 40 km/h. Der relative Anteil an
Kopfverletzungen ist bei hoherer Kollisionsgeschwindigkeit mehr als doppelt so
hoch. [37]
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Weiters ist in ABB 5 auf der linken Seite auch der Unterschied zwischen alten
(Zulassung des Fahrzeugs vor 2000) und neuen Fahrzeugen (nach 2000)
dargestellt. Der Anteil an Kopfverletzungen ist um ca. 8% gesunken, wahrend der
Anteil von Verletzungen der Ubrigen Korperregionen annéhernd gleich blieb. [37]

frequency of injured body areas frequency of injured body areas
41 5 O 33 7 35 2 O 72.2
/ \ / \ L
28.1 29.0 212 43.2
478 \ZA (\X/467 474 ﬁZ/] (\ 45.9
[/ W\ ) -
157%'/ \M}nz 159 21.6
74.1 71.8 72.8 77.0

first registration of car impact speed of car
1990-99 since 2000 up to 40 kph > 40 kph
n=528 n=390 n=844 n=74

ABB 2: Aufteilung der Verletzungen auf Kdrperregionen abhéangig von der
Aufprallgeschwindigkeit (rechts) und Zulassungsjahr des Fahrzeugs (links)

In einer Studie von Otte [60] wurden von 614 Unféallen der deutschen
Unfalldatenbank GIDAS die Verletzungsmechanismen von Fahrradunfallen
ausgewertet. Es wurden bei 29,8% der Kinder und 28,1% der Erwachsenen keine
Verletzungen im Bereich des Kopfes festgestellt (siehe ABB 3 und ABB 4). Bei
Geschwindigkeiten unter 30 km/h kam es bei keinem der der Kinder und 1,6% der
Erwachsenen zu Schadelverletzungen. Bei Geschwindigkeiten von 30 bis 50 km/h
kam es bei 19,6% der Kinder und 13,6% der Erwachsenen zu
Schadelverletzungen. [60]
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Auswertung der Kopfverletzung bei Auswertung der Kopfverletzung bei
Kindern Erwachsenen
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Depreitere et al. [57] analysierten 86 Fahrradunfalle, welche von Janner 1990 bis
Juni 2000 in der Neurochirurgie der Universitatsklinik Leuven behandelt wurden.
44 der 86 Unfalle entstanden nach einer Kollision mit einem Fahrzeug. In
Abbildung (ABB 5) ist die Aufteilung der Kopfverletzungen nach einem
Fahrradunfall dargestellt. Beinahe alle behandelten Radfahrer erlitten eine
Schadelfraktur, Hirschwellung und Kontusion. [57]

Eine Analyse der Kopfverletzungen nach dem Alter zeigte, dass Patienten mit
epiduralen Hamatomen generell junger sind. Patienten mit Kontusionen,
intercerebralen und intraventricularen Hamatomen waren meist alter. Bei der
Kollision mit einem Fahrzeug waren die 6 der 8 Patienten mit einer diffusen
axonalen Verletzung (DAI) des Gehirns 16 Jahre oder jlinger. [57]
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Aufteilung der Kopfverletzungen nach einem n=86
Fahrradunfall
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ABB 5: Aufteilung der Kopfverletzungen nach einem Fahrradunfall [57]

2.2.2 Unfallszenarien

Amoros et al. [61] analysierten 13 684 Radfahrerunfélle aus franzdsischen
Verkehrsunfallstatistiken im Zeitraum 1996-2008. Es wurde festgestellt, dass
Kollisionen mit Fahrzeugen bei Kindern (unter 10 Jahre) nur 8% der Unfalle
ausmachen. Bei Jugendlichen und Erwachsenen steigt der Anteil auf 17% bei
Unfallen im auRRerstadtischen und auf 31% im innerstadtischen Bereich. Unfélle
mit Beteiligung eines PKWs fuhrten zu schweren Unfallen, speziell aul3erstadtisch,
was auf eine erhohte Geschwindigkeit des Fahrzeugs zurtickgefuhrt wurde. [61]
Bei der Auswertung von Schepers und Wolt [59] wurden 669 Allein —
Fahrradunfalle, in denen der Radfahrer verletzt wurde, untersucht. Es wurde dazu
den verunfallten Radfahrern 2 Monate nach der Behandlung in der Notaufnahme,
Fragebdgen zugeschickt. 45% der Unfélle sind durch die Radfahrer selbst bedingt
(ABB 6) und 58% der Falle durch die Infrastruktur. Die Ursachen der Radfahrer
bedingten Unfélle sind in Abbildung (ABB 7) und die Ursachen der Infrastruktur
bedingten Unfélle in Abbildung (ABB 8) dargestellt. [59]

Uberblick der Allein - Fahrradunfalle

_. 80
X 60
& a0
= 20
£ o —
< Radfahrer bedingte Infrastruktur bedingte Fahrrad Andere Ursachen
Unfalle Unfalle Fehlfunktionen oder unbekannt
Unfallart
n=669

ABB 6: Uberblick tiber Allein — Fahrradunfalle [59]
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Radfahrer bedingte Unfille Infrastruktur bedingte Unfille
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o
I
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Geschwindigkeiten
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0o Anteil [%]
n=287 Anteil [%] n=383
ABB 7: Radfahrer bedingte Unfélle ABB 8: Infrastruktur bedingte
[59] Unfalle [59]

Fredriksson und Rosen [62] analysierten Radfahrer-PKW Kollisionen zwischen
1999-2010 in GIDAS, bei denen der Radfahrer von der Fahrzeugfront erfasst
wurde. Die meisten schweren Verletzungen (AIS 3+) wurden durch den Aufprall
des Kopfs auf die Windschutzscheibe hervorgerufen. Die durchschnittliche
Kollisionsgeschwindigkeit der 139 betrachteten Fahrradunfélle, bei denen der
Radfahrer eine AIS 3+ Verletzung erlitt, lag bei etwa 36 km/h. Mehr als die Halfte
der PKW Fahrer bremsten zum Zeitpunkt des Aufpralls. Der Radfahrer wurde in
78% der Falle seitich vom Fahrzeug erfasst. Die durchschnittliche
Geschwindigkeit des Radfahrers lag bei etwa 14 km/h.

2.2.3 Kopfaufprallpunkte und Aufprallgeschwindigkeiten

Ching et al. [6] analysierten den Zusammenhang zwischen Schaden des
Fahrradhelms und Verletzungen. Die Fahrradhelme wurden in 6 longitudinal und
3 latitudinal Regionen unterteilt und die Schaden den Regionen zugeschrieben. Es
wurden dafir 527 Helme ausgewertet. 316 davon hatten nur einen minimalen
Schaden und 209 eine signifikante Beschadigung Das Risiko einer schweren Kopf
oder Gehirnverletzung stieg wenn der Helm zerstort wurde. Ein grof3er Anteil der
Helme wurde an der Vorderkante beschadigt, mit Verletzungen in ebendieser
Kopfregion (Stirn). Daraus wurde geschlossen, dass diese Region haufiger
betroffen ist und auch Helme hier Schwachen zeigen, da sie aufgrund einer
mangelnden Passform die Stirn nicht ausreichend schitzen. Es wurde vermutet,
dass der Helm zur Zeit des Aufpralls verschoben und Teile des Kopfs dadurch
freigegeben wurden und so die Schaden an der Vorderkante der Helme
entstanden. Am haufigsten wurden Verletzungen im Bereich der Stirn in der
unteren Halfte des vom Helm geschitzten Bereichs festgestellt (ABB 10). Die
verwendete Einteilung des Kopfes ist in der linken Abbildung (ABB 9) dargestellt.
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Latitudinal Zones

Upper 1/2 Helmet Line \ !
Helmet Line —

Frankfort Plane —

= 1) oberste Region
m 2) untere Halfte von Helm geschutzt
= 3) oberer Gesichtsbereich zwische

Helmlinie und Frankfurtebene

4) unter Frankfurtebene

ABB 9: Von Ching et al. verwendete | ABB 10: Verletze Regionen nach
Einteilung auf EN 960 Kopf [6] ihrer Haufigkeit basierend auf
Ching et al. [6]

Bourdet et al. (2012) fuhrten mittels der Simulationssoftware Madymo® 1024
Simulationen von Allein-Fahrradunfallen durch. Als Radfahrermodell wurde ein
Erwachsener mit einer Masse von 75 kg und einer Kérpergréf3e von 1,75 m und
als Fahrrad ein Citybike verwendet. Das Wegrutschen des Fahrrades und das
Auffahren auf einen Randstein mit dem Vorderrad wurden mit
Fahrtgeschwindigkeiten von 5,5 m/s und 11,1 m/s simuliert. Ausgewertet wurden
die Aufprallpunkte (siehe ABB 12), sowie die Aufprallgeschwindigkeiten und der
Aufprallwinkel des Kopfes. Die Aufprallpunkte wurden nach ABB 11 eingeteilt. [63]

Latitude 1
Latitude 2

/ Latitude 3 \

[ Latitude 4 \
Latitude 5

Latitude 6

Longitude 6
Longitude 5
Longitude 4
Longitude 3
Longitude 2
Longitude 1

Latitude 7

.

ABB 11: Einteilung der Regionen am EN 960 Testkopf [63]

Die Auswertungen der Simulation (ABB 12) zeigen, dass es beim Wegrutschen
des Fahrrades groRtenteils zu Aufprallpunkten im Bereich Helmkante oder
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darunter kommt. Beim Auffahren auf einen Randstein mit dem Vorderrad kommt
es vor allem bei der hoheren Geschwindigkeit von 11,1 m/s zu Aufprallpunkten im
Bereich des Schadeldaches. Es zeigte sich, dass 42% der Aufprallpunkte an der
Randlinie des Helmes liegen. [63]
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ABB 12: Aufprallpunkte am Kopf: (a) Wegrutschen; (b) treffen eines
Randsteines [63]

Die Auswertung der Geschwindigkeiten und Aufprallwinkel zeigt, dass sich bereits
bei einer Fahrradgeschwindigkeit von 5,5m/s eine deutlich hohere
Aufprallgeschwindigkeit des Kopfes gegenlber des EN 1078 ergibt [63]:

* Fahrradgeschwindigkeit 5,5 m/s:
—  VRes=6,9+1,2 m/s
— Aufprallwinkel Sagittalebene 36,0+7,7°
Frontalebene 33,5+8,7°
* Fahrradgeschwindigkeit 11,1 m/s:
—  VRes=11,3%+1,1 m/s
— Aufprallwinkel Sagittalebene 56,6+5,1°
Frontalebene 33,5+6,5°

In einer weiteren Studie von Bourdet et al. (2014) wurden 24 Fahrradunfélle mit
Kopfverletzungen und Beteiligung eines Kraftfahrzeuges rekonstruiert. Die
kinematischen Eigenschaften des Korpers wurden mittels Madymo® durchgefuhrt.
In ABB 13 ist die Aufteilung in den verschiedenen Aufprallzonen dargestellt. [64]
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ABB 13: Aufteilung der Aufprallzonen [64]

In Gber 35% der Falle handelt es sich um eine superior parietale Aufprallflache.
Die durchschnittliche Geschwindigkeit fiir das Kraftfahrzeuges betrug 8,9+3,5 m/s
und far den Fahrradfahrer 3,3+£1,6 m/s. Die durchschnittliche
Aufprallgeschwindigkeit des Kopfes betrug 6,8+2,7 m/s, welche aus einer radialen
Geschwindigkeit von 5,5+2,7 m/s und eine tangentialen Geschwindigkeit von
3,5%£2,1 m/s resultiert. [64]

ABB 14 zeigt die Aufteilung der Aufprallwinkel in normaler und tangentialer
Richtung. Der durchschnittliche Aufprallwinkel liegt bei 33+20 Grad. [64]
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ABB 14: Aufteilung der Aufprallwinkel [64]

Depreitere et al. fihrten eine Auswertung 86 Patienten, welche von Janner 1990
bis Juni 2000 in der Neurochirurgie der Universitatsklinik Leuven behandelt
wurden, durch. Bei 63 Patienten konnte anhand CT-Scan (Computer
Tomographie), der Kopfhautverletzungen und der Dellen am Schéadel
Aufprallpunkte ermittelt werden. Die in ABB 15 dargestellten Ergebnisse zeigen,
dass die meisten Aufprallpunkte frontal und lateral lagen. [57]
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Aufprallpunkte n=63
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ABB 15:Aufprallpunkte nach Fahrradstirzen [57]

2.2.4 Helmverwendung

Eine grof3e Anzahl an Studien analysierte die Wirksamkeit von Helmen basierend
auf Realunfalldaten. Der positive Effekt von Hemen konnte im Allgemeinen in allen
Studien bestatigt werden. [37], [61], [65]-[71]

Eine der aktuellsten Studien wurde dazu von Otte und Wiese [37] verdffentlicht.
Basierend auf der Analyse von 4.245 Fahrradunfallen in GIDAS wurde die
Wirksamkeit des Helms bewertet. Bei den betrachteten Unfallen trugen 433
Radfahrer einen Helm. Schéadelfrakturen, schwere Hirnverletzungen und
Schédelbasisfrakturen waren bis zu 80% seltener, wenn ein Helm getragen wurde
(ABB 16).

mwith helmet (n=433) = without helmet (n=3812)
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ABB 16: Einfluss des Helms auf relative Verletzungshaufigkeit
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Romanow et al. [4] analysierten den Einfluss des Helmsitzes auf das
Verletzungsrisiko von Befragungen nach Fahrradunfallen in Notaufnahmen in
Alberta (Kanada). Insgesamt wurden 2.336 Radfahrer befragt, von denen 297 eine
Kopfverletzung und 289 eine Verletzung im Gesicht erlitten. Es wurde erfasst, wie
die Radfahrer den Sitz ihres Helms vor dem Unfall bewerteten (exzellent, gut,
mittelmafig, schlecht) und was mit dem Helm wahrend des Aufpralls geschah
(blieb zentral, nach hinten, nach vorne, oder zur Seite verschoben, oder komplett
abgel6st). Eine niedrigere Chance einer Kopfverletzung bei exzellentem Helmsitz
im Vergleich zu schlechtem konnte festgestellt werden (Odds Ratio=3,38).
AuRRerdem wurden erhohte Chancen einer Kopf- oder Gesichtsverletzung
festgestellt, wenn der Helm beim Crash nicht in Position blieb. [4]

2.3 Kopfverletzungen

Am haufigsten treten Weichteilverletzungen auf. Dabei handelt es sich meist um
Kontusionen (Prellungen/Quetschungen) oder Lazerationen (Risse), die als leichte
Verletzungen klassifiziert werden und eher im Hintergrund stehen. Verletzungen
des Gesichts gelten ebenfalls als leichte Verletzungen. [58]

Einen groben Uberblick tber verschiedene Kopfverletzungen gibt ABB 17. Sie
werden zusammenfassend als Schadel Hirn Traumata (SHT) bezeichnet.
Grundsatzlich wird unterschieden, ob eine Verletzung der harten Hirnhaut besteht,
oder nicht. Falls dies der Fall ist, spricht man von einem ,offenen® SHT, falls nicht
von einer ,geschlossenen®. Eine offene Hirnverletzung bedeutet eine Verbindung
von Gehirn und Aufl3enwelt. Dies ist immer mit einem erhdhten Infektionsrisiko
verbunden. [58], [72]

Verletzungen des Gehirns werden in diffuse und fokale Verletzungen unterteilt.
Unter fokalen Schaden versteht man solche, bei denen eine raumlich begrenzte
Lasion vorliegt. Eine diffuse Schadigung hingegen bezeichnet Schadigungen, die
das Gehirn als Ganzes Dbetreffen. Diese entstehen meist bei
Hochgeschwindigkeitstraumen und haben bei ausreichender Schwere einen
sofortigen Bewusstseinsverlust zur Folge [58], [72].

Bei Hirnblutungen bzw. intrakraniellen Blutungen unterscheidet man, ob es zur
Einblutung in die Substanz des Gehirns selbst (Intrazerebrale Blutung) oder
zwischen Schadel und Gehirn (extrazerebrale Blutung) kommt.

Extrazerebrale Hamatome werden nach ihrer Lokalisation als epidurales Hamatom
(oberhalb der Dura mater), subdurales Hamatom (unter der Dura mater) oder
Subarachnoidalblutung (im Subarachnoidalraum) bezeichnet. [73]
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ABB 17: Einteilung von SHT basierend auf Schmitt et al., 2010 [58]
2.3.1 Verletzungsmechanismen
Es wird grundsatzlich zwischen und
Beschleunigungsverletzungen unterschieden. [58]
Ein direkter Aufprall des Kopfes an einem Gegenstand (oder umgekehrt) fluhrt zu
einer Verformung des Kopfes. Die Folge davon kann eine direkte Fraktur (in der
Regel bedingt durch Biegung und oftmals nahe der Anprallstelle) oder eine
indirekte Fraktur (Berstfraktur in Richtung des Vektors der einwirkenden Kraft)
darstellen. Auch ohne Fraktur kbnnen fokale Gehirnverletzungen (Hamatome oder
Kontusionen) und Verletzungen der Kopfhaut auftreten. [58]
Ohne Kopfanprall wird der Kopf nur durch die, aus der Beschleunigung
resultierenden, Tragheitskrafte belastet. Die Beschleunigung kann rotatorisch oder
translatorisch sein. Es wird vermutet, dass Rotationsbeschleunigungen das
Verletzungsrisiko wesentlich erhohen, weil sie auch zu schweren, diffusen
Gehirnverletzungen fuhren kdnnen. [15]
Jede dynamische Belastung kann auch zu Relativbewegungen zwischen Schadel
und Hirn fuhren. Dies kann oberflachliche Kontusionen des Gehirns und Rupturen
der Bruickenvenen verursachen. ABB 18 gibt einen kurzen Uberblick Giber mogliche
Verletzungsmechanismen. [58]

Kontaktverletzungen
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Verletzungsmechanismen
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ABB 18: Verletzungsmechanismen basierend auf Schmitt et al, 2010 [58]

Eine Vielzahl an Studien bestatigt die groRe Relevanz von Rotationsbelastungen
auf das Entstehen von Hirnverletzungen [14], [15], [18], [74]-[76].

Bei der Belastung kénnen Schubspannungen entstehen, in erster Linie daraus,
dass das Hirn in seiner Beweglichkeit eingeschrankt ist und im Schadel nicht frei
rotieren kann [77]. Aul3erdem kommt es durch die Relativbewegungen zu einer
starken Dehnung der Briickenvenen, die schlief3lich reilen und zu subduralen
Blutungen fuhren [78].

Reale Verletzungssituationen entstehen allerdings immer aus einer Kombination
von Rotations- und Translationsbeschleunigungen [15].

2.3.2 Verletzungskriterien

Der am haufigsten gemessene Eingangs-Parameter fir Beurteilung des
Kopfverletzungsrisikos ist die Beschleunigung. An der Wayne State University
wurde die sogenannte ,Wayne State Tolerance Curve® [79]-[81] entwickelt. Sie
wurde aus Versuchen mit Leichen, Freiwilligen und Tieren ermittelt und besagt,
dass der Kopf fur kurze Zeit auch sehr hohe Beschleunigung ausgesetzt werden
kann, ohne dass es zu schweren Verletzungen kommt. Je langer die
Beschleunigung auf den Kopf wirkt, umso niedriger ist der Grenzwert, der zu
Verletzungen fuhrt (ABB 19).
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ABB 19: Wayne State Tolerance Curve in [58], [82]

Head Injury Criterion (HIC)

Der Gadd Severity Index (GSI) [83] ist eines der ersten Kopfverletzungskriterien,
das auf dieser Kurve beruht und enthalt bereits den Exponentialfaktor 2.5.
Versace [13] entwickelte aus der GSI das HIC. Die Berechnung des HIC erfolgt
laut Formel 1. Es wird in Abhangigkeit des maximal betrachteten Zeitfensters (15
bzw. 36 ms) zwischen HICis und HICss unterschieden. [84]

Der HIC36 kommt dort zur Anwendung, wo die maximalen Beschleunigungen
relativ gering sind, aber fur langere Zeitdauer wirken — z.B. Aufprall auf einen
Airbag.

a= Jaxz + a,? + a,?
]2'5 Formel 1: HIC [85]

t2
(t, —t)~ | a(t)dt
tq

HIC = (t, — t;) -max

Wird logarithmisch skaliert, ergibt sich ein linearer Zusammenhang zwischen dem
HIC und dem Risiko eine lebensbedrohliche Kopfverletzung zu erleiden (ABB 20).
Bei einem HICis von 1000 wirden etwa 16% der Bevdlkerung eine
lebensbedrohliche Kopfverletzung davontragen. [84]

Das HIC ist das am haufigsten verwendete Verletzungskriterium. Es ist ein
Beurteilungskriterium in den verschiedenen legislativen und normativen Tests in
der Fahrzeugsicherheit (z.B. FMVSS! 208, Euro NCAP?, ECE R223,...). Es hat
jedoch auch viele Kritiker, da es keine Rotationsbeschleunigungen bericksichtigt,
die ebenfalls zu schweren Verletzungen fihren konnen. [58]

! Federal Motor Vehicle Safety Standard
2 European New Car Assessment Programme
3 Economic Commission Europe Regulation 22
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ABB 20: Risiko einer lebensbedrohlichen Verletzung abhangig vom HIC [86]
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Beschleunigung a 3ms

Die kumulierte Beschleunigung asms basiert ebenfalls auf der WSTC und ist als die
Beschleunigung definiert, die fir eine Dauer von 3 ms auf den Kopf wirkt. Diese
sollt 80 g nicht Uberschreiten Das Kriterium ist in der ECE R21 und R25 sowie in
der FMVSS 201 und 208 enthalten. Fir Helm-Tests wird eine modifizierte Version,
der asms Mit einer verlangerten Wirkdauer von 5 ms verwendet. [58]

GAMBIT

GAMBIT (Generalized Acceleration Model for Brain Injury Threshold) ist der
Versuch von Newman [16] ein Verletzungskriterium zu entwickeln, in das nicht nur
Translations-, sondern auch Rotationsbeschleunigungen einflie3en. Die
Berechnung erfolgt nach Formel 2.

[u=

a(t)>" N (@(t)m>r Formel 2: GAMBIT [16]
P

GAMBIT = [(

ac

a(t) und ¢ stehen fur die lineare bzw. rotatorische Beschleunigung. Fir die
Beschleunigungen mit Index ¢ werden die kritischen Werte verwendet. Die
Variablen n, m und k stehen fir Konstanten. Diese werden experimentell
bestimmt. Das Kriterium konnte bis heute noch nicht validiert werden und wurde
bisher auch in keine Richtlinie integriert. [58]

Head Impact Power (HIP)

Das von Newman u.a. [17] publizierte Verletzungskriterium HIP basiert auf der

Anderung der kinetischen Energie beim Aufprall.
Power=P=Ym-a-v+Yl-a-w Formel 3: Head Impact Power [17]

Die Energie wird laut Formel 3 aus der Masse m, dem Massentragheitsmoment I,
den Geschwindigkeiten v (linear) bzw. w (rotatorisch) und den Beschleunigungen
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a (linear) und «a (rotatorisch) berechnet. Durch Einsetzen der Masse und des
Tragheitsmoments des menschlichen Kopfes wird daraus die HIP. [17]

Dem Kiriterium fehlt allerdings noch immer eine Berlcksichtigung der
Richtungsabhéngigkeit, die in mehreren Studien bestétigt wurde [19], [78], [87]-
[89]

Aus diesem Grund fuhrte Kleiven [19] richtungsabhangige Skalierungsfaktoren zur
Berechnung des PI (Power Index) ein. Dieses Verletzungskriterium zielt auf
subdurale Hamatome ab.

Kleiven Criterion (KLC)
Ein anderes von Kleiven etabliertes Kriterium wird im folgenden KLC genannt und
wird aus HIC und der Anderung der Rotationsgeschwindigkeit berechnet [18].

Weitere Kriterien

Neuere Kriterien [20], [21], [90] basieren meist auf numerischen Kopf Modellen.
Diese Modelle sollen eine erweiterte Betrachtung des Verletzungsrisikos
ermdglichen. In den Modellen wird haufig das sogenannte CSDM (Cumulative
Strain Damage Measure) verwendet — dabei wird der Anteil des Hirnvolumens, das
eine gewisse Grenzdehnung lberschreitet betrachtet [22].

Das von Takhounts et al. eingefuihrte Kriterium ,BrIC* [20] wurde in seiner aktuellen
Form mit Simulationen mit zwei unterschiedlichen Kopfmodellen (SiMon und
Wayne State Kopfmodell) validiert. Zur Berechnung werden die maximalen
Rotationsgeschwindigkeiten in unterschiedlichen Richtungen den jeweils
kritischen Rotationsgeschwindigkeiten gegentber gestellt. Risikokurven sind fur
verschiedene Verletzungsniveaus abgeleitet worden. [20]

2 2 2
BriIC = <wmax-x> + (wma“’> + <wmax-z> Formel 4: BriC [20]

wcr_x wcr_y wCT_Z

Zwei weitere Kriterien, die nur rein Rotation bertcksichtigen wurden von Kimpara
und Iwamoto fir leichte Gehirnerschiitterungen entwickelt: das Power Rotational
Head Injury Criterion (PRHIC) und das Rotational Injury Criterion (RIC) [21]

In Tabelle 2 sind die Formeln fir alle den Autoren bekannten aktuell in der Literatur
verfugbaren Kriterien aufgelistet. Die fur die jeweiligen Kriterien erforderlichen
Konstanten wurden, wenn vorhanden fiir den 5 Perzentil HIlIl Dummy verwendet.
Es gibt eine Vielzahl an Untersuchungen, die sich mit der Aussagekraft von
Verletzungskriterien beschaftigen[14], [75], [91], [92]. Arregui-Dalmases et al. [75]
analysierten beispielweise mehr als 19.000 Fuf3gangerunfalle und kamen zu dem
Schluss, dass nur 12% der tatsachlich entstandenen Verletzungen durch den HIC
vorausgesagt werden konnten.
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Tabelle 2: Verletzungskriterien

Aufgrund der Schwierigkeit, ein allgemein gultiges Verletzungskriterium zu finden,
gewinnen FE-Modelle des Kopfes immer mehr an Bedeutung. In den Modellen
konnen aus gegebenen EingangsgrofRen, wie Beschleunigungen und
Belastungsrichtung, die ReaktionsgroRen, wie Druck, Dehnung, Dehnungsrate
und Relativbewegung, ermittelt werden.

Das Auswerten der lokalen Reaktionen des Gehirns bietet eine bessere
Aussagekraft Uber das Verletzungsrisiko, als die alleinige Auswertung der globalen
Eingangsgrof3en. [15], [92], [94].
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2.4 Prufung von Fahrradhelmen.
2.4.1 Europaische Normen zur Prifung von Fahrradhelmen

Die vom Europaischen Komitee fir Normen herausgegebene Norm EN 1078 legt
die Anforderungen und Prifverfahren fur Fahrradhelme fest und ist fir alle CEN-
Mitglieder (Comité Européen de Normalisation) gultig.

Gepruft werden das StoRdampfungsvermdgen, die Festigkeit der Trageeinrichtung
und die Leichtigkeit des Offnens, die Wirksamkeit der Trageeinrichtung und das
Sichtfeld.

Fur die Prifung des StoRdampfungsvermdgens werden die Helme einer
Temperaturvorbehandlung und einem Alterungsprozess unterzogen. Um
verschieden Aufprallszenarien zu realisieren, werden fur diese Prifung ein flacher
Sockel und eine Kante verwendet.

Die aktuell gultige Version ist vom April 2014. Anderungen seit der Einfiihrung der
Norm 1997 betrafen in erster Linie Formulierungen, die Anderung der
Prifkopfgré3e (EN 960).

Im Jahr 2002 wurde eine zuséatzliche Norm fur Stof3schutzhelme fir Kleinkinder —
die EN 1080 eingefiihrt. Diese unterscheidet sich von der EN 1078 durch die
Prifung des Selbstoffnungsmechanismus des Helmes. Dies wurde eingefihrt um
das Strangulationsrisiko bei Kindern, die mit ihrem Helm h&ngen bleiben, mit zu
bertcksichtigen.

Gultige Normen zur Priifung von Helmen in Osterreich:

- OENORM EN 1078:2014-04-01- Helme fur Radfahrer und fur Benutzer von
Skateboards und Rollschuhen

- OENORM EN 1080:2013-04-01 — ,StoRschutzhelme fir Kleinkinder*

- OENORM EN 960:2006-10-01 — ,Prufkdpfe zur Priufung von Schutzhelmen®

2.4.2 Prifkopfe zur Prifung von Schutzhelmen nach EN 960

Die EN 960 definiert die Abmessungen und allgemeine Eigenschaften von
Prufkopfen zur Prifung von Schutzhelmen. Als Werkstoff muss ein Metall gewahit
werden, welches zusammen mit der Befestigung des Prifkopfes keine Resonanz
unterhalb von 2000 Hz aufweist. ABB 20 zeigt einen Priufkopf welcher der EN 960
entspricht. [95]
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ABB 21:Prufkopf nach EN 960 [96]

Fur die Prifung des Stoidampfungsvermodgens werden die in Tabelle 3
beschriebenen Prifkdpfe je nach HelmgréRe verwendet. [97]

Tabelle 3: GroRR3en von Prifkopfen [95, S. 960]

[mm] kgl
495 500 3,100 + 0,100
535 540 4,100 + 0,120
575 570 4,700 + 0,140
605 600 5,600 + 0,160
625 620 6,100 + 0,180

2.4.3 Prufung des StoRdampfungsvermogens

Bei dem in der EN 1078 enthaltenen Test des StoRdampfungsvermoégens wird der
Prufkopf nach EN 960 in eine bewegliche Vorrichtung aufgenommen und prallt mit
5,42 m/s auf einen flachen Sockel bzw. mit 4,57 m/s auf eine Kante (in Form einer
Gehsteigkante). Die max. Beschleunigung darf dabei 250 g nicht Gberschreiten.
Mittels eines Beschleunigungssensors, welcher Beschleunigungen bis 2000 g
messen kann, wird die Aufprallverzogerung in drei Richtungen gemessen. Die
Signale werden mit CFC (Channel Frequency Class) 1000 gefiltert.

Die bewegliche Vorrichtung muss so beschaffen sein, dass der Helm auf die
gewinschte Geschwindigkeit gefuhrt im freien Fall beschleunigt wird. Positioniert
wird der Helm in einer beweglichen Vorrichtung, die die gemessene
Beschleunigung des Prifkdrpers nicht beeinflussen darf. In ABB 22 ist ein Beispiel
einer Ausfuhrung fur eine solche Vorrichtung dargestelit.
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ABB 22: Beispiel einer Vorrichtung zur Prifung des
StoRdampfungsvermdgens (TUV SUD) [98]

Die Aufschlagpunkte sind vom Prifer selbst auszuwahlen und sollen dem
»Schlimmsten Fall* entsprechen. Die Priifzone ist nach ABB 23 definiert. Der Helm
wird so positioniert, dass keine Sichtbehinderung auftritt (25° nach oben von
Bezugsebene in ABB 23). AulRerdem wird die Gebrauchsanweisung des
Helmherstellers beachtet. Der Kinnriemen wird so fest wie moglich angezogen.

\Test—Zone

2)

...... QT - A-A" Ebene EN960 & 1078
----- Referenz Ebene

EN960 & 1078
Basis Ebene EN960

ABB 23: Testzone nach EN 1078

Der Sockel in Form einer Gehsteigkante darf in beliebiger Orientierung verwendet
werden. Die Prifkopfe entsprechen der EN 960 und besitzen je nach Grél3e eine
Masse von 3,1 bis 6,1 kg. Pro Helm werden 2 Tests bzw. pro Helmgré3e werden
6 Tests nach einem bestimmten Prifmuster durchgefiihrt. Insgesamt werden pro
PrifgroRe 4 Helme bendtigt, wobei der vierte als Kontrollhelm aufbewahrt werden
muss. Die Helme werden unterschiedlich vorbehandelt (Kalte, Wéarme und
Schnellalterung). [99]

35



CLEVERER HELM

2.4.4 Prufung der Wirksamkeit der Trageeinrichtung

Bei der Prifung zur Wirksamkeit der Trageeinrichtung, wird mittels am Hinterkopf
angebrachten Band und einem Fallgewicht von 10,0 kg, welches aus einer Hohe
von min. 175 mm losgelassen wird, die Befestigung des Helms am Kopf getestet.
Der Helm darf sich nicht vom Kopf ablésen. Es werden unterschiedliche GroRen
von Prifkopfen nach EN 960 verwendet. Der Kinnriemen wird dabei so fest wie
maoglich angezogen. [99]

2.4.5 Internationaler Verlegleich von Normen zur Prufung von Fahrradhelmen.

Tabelle 4 gibt einen kurzen Uberblick tiber die unterschiedlichen internationalen
Normen. Nicht nur verpflichtend einzuhaltende Normen (obligat), sondern auch
Verbraucherschutztests (z.B.: Tests der Snell Memorial Foundation) mit grof3er
Relevanz wurden betrachtet. Die grof3ten Unterschiede der Normen werden im
Folgenden kurz erlautert:

AS/NZS 2063

Bei der 1996 veroffentlichten Norm fir Australien und Neuseeland sind die
Grenzwerte fur das StoRdampfungsvermdgen an unterschiedliche Einwirkzeiten
angepasst (300 g, 200 g bei 3 ms und 150 g bei 6 ms). [100]

JIST 8134

Die Japanische Norm wurde bereits 1982 herausgeben. Die Grenzwerte flir das
StoRdampfungsvermégen sind fir unterschiedliche Einwirkzeiten angepasst
(400 g, 150 g bei mehr als 4ms). Die Fallhéhe betragt fir Erwachsene Helme 1,6
m und fir Kinderhelme 1,4 m. [100]

CSAD113.1-M

Bei der 1996 veroffentlichten Norm fir Kanada sind die Grenzwerte fir das
StoRdampfungsvermégen an die unterschiedlichen Kopfformen angepasst (von
150 g bis 250 g). [100]

ASTM

Bis 1999 wurden rund 70% der Amerikanischen Helme mit dieser Norm gepriift.
Sie ist heute noch guiltig, wird allerdings nur noch selten verwendet. Die
Anforderungen sind ident zu CPSC, aber nicht gesetzlich gefordert. Der Test nach
ASTM F1447 ist fur den Helmhersteller freiwillig. Bei bestehen erhalt der Helm
einen Sticker als Qualitatssiegel. [100]

CPSC
Alle in Amerika verkauften Helme muissen nach dem seit 1999 gultigen
gesetzlichen Standard gepruft werden. [101]

SNELL B-90
Die 1990 veroffentliche amerikanische Konsumentenschutzrichtlinie der Snell
Memorial Foundation wurde als Minimalstandart der Industrie eingesetzt. [100]
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SNELL B-95

Die 1995 reversierte SNELL Konsumentenschutzrichtlinie wurde mit hodheren

Fallkriterien herausgebracht. Mit einer Fallhdhe von 2,2 m weist der Test des

StoRdampfungsvermégens das hdchste Fallkriterium von allen in Tabelle 5
gezeigten Tests auf. Helme die den Test bestehen werden gekennzeichnet — die

Prifung ist fur den Hersteller freiwillig. Nach der Zertifizierung werden am Markt

befindliche Helme immer wieder direkt bei Handlern bezogen und getestet. [102]

Tabelle 4: Internationaler Vergleich von Teststandards [99]-[104]

. Prifung der | Prifung der
Prafung des Wirksamkei | Festigkeit
Teststandard | StoRdampfungs- g obligat | Giltig
R t der Trage- | der Trage-
vermogen o o
einrichtung | einrichtung
AS/NZS 2063 X X X X seit 1996
EN 1078 X X X X seit 1997
EN 1080 X X X X seit 1997
JIST 8134 X - X X seit 1982
K:ASA'DMS'Z' X X X X seit 1996
ASTM F1447 X - X - seit 1998
CPSC X X X - seit 1994
SNELL B-90s X - X - seit 1990
SNELL B-95 X X X - seit 1995
2.4.5.1 Aufprallbedingungen
Die vorgegeben Aufprallbedingungen zur Bewertung des

StoRdampfungsvermogens sind einander in Tabelle 5 gegenilbergestellt. Je nach
Norm sind entweder Aufprall-Geschwindigkeit, Fallhhe oder Energie vorgegeben.
Dies wurde farblich hervorgehoben. Zum Vergleich wurden auch die anderen

GroRRen errechnet und angegeben
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Tabelle 5: Kriterien zur Bewertung des Sto3dampfungsvermogens

AUS /
NZL

EU

Japan

Kanada

USA

USA

USA

USA

flach

flach
Kante

flach

flach
Zylinder

flach
Kante

Halb-
kugel
flach

Kante

Halb-
kugel
flach

Kante

flach
Kante

Halb-
kugel

5,35 -
5,94

542 -
5,52
4,57 -
4,67
5,60;
5,24

3,69 —
5,5
3,69 —
5,5
6,2
4,8
4,8

6,2
4,8
4,8

6,3
51
5,8 —
6,6
47 -
58
4,7-
5,8

* das vorgegebene Kriterium ist fett hervorgehoben

2.4.5.2 Sockeltypen

1,45-
1,80

1,497-
1,55
1,064-
1,11
16;1,4

0,7-
1,56
0,7-
1,56
2
1,2
1,2

2
1,2
1,2

2
1,3
2,2

(2,0)
15

(1.3)
15

(1.3)

50-
106

46 —
90
32 -
64

34—
80
34—
80
97

58
58

97
58
58

3,5-6,0

3,1-6,1

5,0-5,2

3,1-6,1

400
ab 4 ms:
150
150-250

300

300

300

300

Um verschiedene Aufprallszenarien zu realisieren, werden flache, kantige,
zylindrische oder halbkugelférmige Stahlsockel verwendet. Tabelle 6 gibt einen
Uberblick (iber die Abmessungen der in den unterschiedlichen Normen
verwendeten Sockeltypen
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Tabelle 6: Ubersicht der verwendeten Sockel [99]-[105]

flach flacher Stahlsockel

flach flacher Stahlsockel mit kreisférmiger
Aufschlagflache
@ 1303 mm

Kante Stahlsockel, der einer Bordsteinkante

nachgebildet ist. Die Spitze schliel3t einen
Winkel 105+5°ein. Radius der
Aufschlagkante 15+0,5 mm. Hoéhe min.
50mm und Lange min. 125mm.

flach flacher Stahlsockel

flach flacher Stahlsockel mit kreisférmiger
Aufschlagflache min. @150 mm

zylindrisch Zylinder mit @100 mm und einer L&ange von
200 mm

flach flacher Stahlsockel mit kreisférmiger

Aufschlagflache min. @125 mm und einer
Dicke von min. 24mm

Kante Stahlsockel, der einer Bordsteinkante
nachgebildet ist. Die Spitze schlief3t einen
Winkel 105+5°ein. Radius der
Aufschlagkante 15+0,5 mm. Hohe min.
50mm und L&nge min. 200mm.

halbkugelférmig halbkugelformiger Stahlsockel mit Radius
48+1 mm

flach flacher Stahlsockel mit kreisférmiger
Aufschlagflache min. @127 mm

Kante Stahlsockel, der einer Bordsteinkante
nachgebildet ist. Die Spitze schlief3t einen
Winkel 105+5°ein. Radius der
Aufschlagkante 15+0,5 mm. Hohe min.
50mm und Lange min. 200mm

flach flacher Stahlsockel mit kreisférmiger
Aufschlagflache min. @127 mm

Kante Stahlsockel, der einer Bordsteinkante
nachgebildet ist. Die Spitze schlief3t einen
Winkel 105+5°ein. Radius der
Aufschlagkante 15+0,5 mm. Hohe min.
50mm und Lange min. 200mm

halbkugelformig halbkugelférmiger Stahlsockel mit Radius
48+0,5 mm

Die einzelnen Sockel werden von unten an die Vorrichtung geschraubt. Die
Oberflache der Sockel ist glatt geschliffen. ABB 24 zeigt einen flachen Stahlsockel
und ABB 25 zeigt links den kantigen Sockel wie sie nach der EN 1078 verwendet
werden. In ABB 26 wird der halbkugelférmige und der zylindrische Stahlsockel
dargestellt, der in der amerikanischen bzw. kanadischen Norm Anwendung findet.
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ABB 24: flacher Stahlsockel [106]

&%

ABB 25: spitze Stahlsockel; links: européisch; rechts: amerikanisch [106]

0%

ABB 26: Stahlsockel; links: halbkugelformig; rechts: zylindrisch [106]

2.4.5.3 Vorbehandlung der Fahrradhelme

Bei der Vorbehandlung der Fahrradhelme gibt es erneut Unterschiede zwischen
den einzelnen Normen (Tabelle 7). Wahrend in Europa Helme einer
Schnellalterungs-Prozedur unterzogen werden, schreiben andere Normen
lediglich Tests mit nassen Helmen vor. Die europaische Norm EN 1078 und
EN 1080 sieht auRerdem ein Abkuhlen auf -20°C vor. In Australien werden die
Helme lediglich auf -5°C gebracht.
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Tabelle 7: Vorbehandlung der Fahrradhelme [99]-[105]

(+255°C)

2.5 Kritik an gultigen Normen und alternative Vorschlage

+50+2° -5+2°C 16h — 30h in keine
16h-30h 16h-30h Trinkwasser
eingetaucht
(+18 bis 25°C)
+50+2° -20+2°C keine 48 h UV
16h-30h 4h-6h Strahlung einer
125 W Lampe
4-6h Berieselung
mit Wasser
(Durchsatz
1l/min)
+50+2° -10+2°C min. 4 hin keine
min. 4 h min. 4 h Trinkwasser
eingetaucht
(25+£5°C)
+50+2° -10+2°C min. 4 hin keine
min. 4 h min.4 h Trinkwasser
eingetaucht
(18 bis 27 °C)
+50+3°C -15+2°C 4h — 24hin keine
4h-24h min. 4 h Trinkwasser
bis eingetaucht
max.24 h (+19+4°C)
+50%3°C -15+2°C 4h — 24h in keine
min.4h— 4h-24h Trinkwasser
24 h eingetaucht
(+2245°C)
+50£2° -20+2°C 4h — 24h in keine
min.4h—- 4h-24h Trinkwasser
24 h eingetaucht

Basierend auf der Literaturrecherche weist die Prufung der Sto3dampfung nach
EN 1078 folgende Schwéachen auf:

- Die resultierende Aufprallgeschwindigkeit ist in den aktuellen Tests zu niedrig.
Laut Studien von Bourdet et al. soll diese 6,5 m/s betragen um 50% der
Aufprallgeschwindigkeiten bei Unfallen abzubilden [23], [24]

- Der rein radiale Aufprall ist unrealistisch. Der Aufprallwinkel sollte zwischen 30°
und 60° liegen um realistische tangentiale Geschwindigkeiten mit zu
bertcksichtigen [23], [24].

- Die glatte Aufprallflache (Sockel) spiegelt ebenfalls nicht die realen
Gegebenheiten wieder. Da die Reibung zwischen Oberflache und Helm die
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auftretenden Belastungen beeinflusst [107], [108] sollte diese eine definierte
Reibung ahnlich wie StraRenbelag besitzen [25].

- Der starre Prifkopf wird als unzureichend biofidel befunden. Tragheitsmomente
sind nicht vorgegeben [12]. AuRerdem sitzt der Helm durch die glatte starre
Oberflache des Kopfs unrealistisch [9].

- Der Einfluss des Oberkorpers wird in aktuellen Tests nicht berticksichtigt [27]

- Der Prifer kann aktuell die Aufprallpunkte frei wéhlen, obwohl es eindeutig
kritische Punkte gibt, an denen es haufiger zum Kopfaufprall kommt, die
jedenfalls getestet werden sollten [6], [37], [57], [63], [64]

- Die Auswertung der maximalen resultierenden Beschleunigung kann als tberholt
bezeichnet werden. Eine Vielzahl an Alternativen zur Verletzungsrisikobewertung
ist verfugbar z.B.: [13], [16]—-[20]. AuRerdem liegt der Grenzwert in einem Bereich,
in dem bereits mit einer schweren Kopfverletzung zu rechnen ist.

2.5.1 Prufstandaufbau — schiefer Aufprall

Die Auswertung der Unfalle und der Literatur hat gezeigt, dass der schiefe Aufprall
von besonderer Bedeutung ist. Im realen Unfallgeschehen besteht die
Aufprallgeschwindigkeit des Kopfes aus einer radialen und tangentialen
Komponente. Um diesem Umstand Rechnung zu tragen, haben unterschiedliche
Forschungsinstitutionen verschieden Ansatze gewabhlt, die im Folgenden genauer
erlautert werden.

Im Wesentlichen wird entweder ein Aufprall auf eine schrage Flache oder eine
bewegte Flache vorgeschlagen, um tangentiale Geschwindigkeiten mit zu
bericksichtigen

2.5.1.1 Tests mit vollstandigem Dummy

Gilchrist und Mills [9] fuhrten in ihrer Studie Tests mit einem Dummy durch, um die
Schutzwirkung verschiedener Helme (Fahrrad-, Motorrad-, Reit- und
Feuerwehrhelm) beim seitlichen Aufprall auf den Kopf zu untersuchen. Ein OPAT
(Occupant Protection Assessment Test) Dummy mit adaptierten Nacken
(entwickelt fir Heckaufprall Crashtests) wurde dafir verwendet. Der gesamte
Aufbau ist in ABB 27 schematisch dargestellt. [9]

Bei den Tests mit flachem Sockel konnten folgende Phasen festgestellt werden:
Der Erstkontakt zwischen Sockel- und Kopfform dauerte ca. 5 ms und fuhrte zu
groRen linearen  Beschleunigungen und  vernachlassigbaren  Torso
Beschleunigungen. Der Kopf rotierte 50 ms lange relativ zum Torso, wobei sich
der Kopf davon 40 ms lang mit anndhernd konstanter Geschwindigkeit bewegte.
Der Helm bewegt sich relativ zum Kopf. Der Sockel bertihrte den Kopf nach 50 ms
ein zweites Mal. Die gemessene Kontaktkraft am Sockel entsprach ca. dem 1,1
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fachen der am Kopf gemessenen Beschleunigung multipliziert mit der Masse der
Kopfs (ABB 28).

Folgende Punkte wurden von Gilchrist [9] an den genormten Test (USA) kritisiert:
¢ Inder Realitat gibt es keinen Fall, bei dem der Kopf nicht rotiert — selbst bei
einem geradem Fall auf die Schadelmitte oben, kommt es zu einer Rotation
wenn sich die Wirbelsaule biegt
e Bei genormten Tests wird eine kleinere Flache des Helms deformiert, als
bei realen Bedingungen. Real kann ein groBeres Volumen des
Helmmaterials deformiert werden.

+—— Guide Wire

linear Accelerometer
Hemispherical
or Flat Strikar

linear acceleromater

Elastic Band Support

z

ﬂb 2 head Torso

Rotational Velacity
Transducer

Triaxial accelerometer

ABB 27: Testaufbau von Gilchrist und Mills, 1997 [9]: der Kopf wurde zur
Seite gedreht

Striker Force kN
I R A

Headlornm Force kN

Fig. 5. Peak net headform force, calculated from the peak headform
lingir acieleration, versus peak striker furee, with the line of best
fit Fge1.1 Fy.

ABB 28: Verhaltnis der Sockelkraft zu Kopfkraft, berechnet aus
a_max*m_Kopf

2.5.1.2 Tests mit fixierten Nacken

Bei dem von Hansen et al. [11] vorgestellten Aufbau wird der Prifkopf mit einem
HIlIl Dummy Nacken fixiert. Der obere Punkt des Nackens wurde am Prifstand
fixiert, was zu einer erhohten wirkenden Masse beim Aufprall fihrte. Es wurde ein
Magnesium Prufkopf (ISO/DIN 622-1938) verwendet und der Aufprall erfolgte auf
einer ebenen Flache im Winkel von 30°. Der Aufbau ist in ABB 29 b) dargestellt.
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Zusatzlich wurden Tests in der genormten CPSC Konfiguration (ABB 29 a)
durchgefihrt.

Es wurden zusatzliche Beschleunigungssensoren (ein Sensor im Schwerpunkt,
einer anterior und einer inferior versetzt) verwendet, um
Rotationsbeschleunigungen zu ermitteln.

Die Ergebnisse zwischen Versuch a) und b) zeigten groRe Unterschiede. Der
Mehrwert eines neu entwickelten Helmsystems zur Reduktion von
Rotationsbelastungen konnte mit Aufbau b) wesentlich besser ermittelt werden.
[11]

(a) Normal (b) Oblique

Load cell

ABB 29: Normale und Schiefe Aufpralltests [11]
2.5.1.3 Tests mit bewegtem Untergrund

Eine andere Mdglichkeit zum Einbringen einer tangentialen Geschwindigkeit sind
sognannte “flying floor” Prifstande. Dabei wird der Helm auf eine bewegte Flache
fallen gelassen.

Beim schragen Aufprall Test von Halldin, Gilchrist und Mills (2001) trifft der Helm
mit einer bestimmten vertikalen Geschwindigkeit auf eine Platte, die mit einer
horizontalen Geschwindigkeit versehen ist. So wird eine Kombination aus radial
und tangential wirkender Belastung erreicht. Dieser Test, wie er in ABB 30
dargestellt ist, soll eine mdglichst realistische Kinematik realer Unfalle simulieren.
Um StrafBenverhdltnisse zu simulieren ist die Aufprallfliche der Platte mit einem
Schleifpapier (u=0,5) versehen. Der Test wird mit drei Aufprallwinkeln
durchgefihrt. [109]
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ABB 30: Testkonzept eines Schragen Aufprall Test (Halldin, Gilchrist, und
Mills 2001)

2.5.1.4 Aufprall im freien Fall auf schiefe Ebene

Beim schragen Aufpralltest von Milne u.a. (2013) wurden 10 Fahrradhelme mit
einer Aufprallgeschwindigkeit von 5,42 m/s getestet. Der Aufprallflache befand
sich auf einem 60° geneigten Sockel (ABB 31), welcher mit Schleifpaper mit
Kdrnung 80 beklebt wurde um StraRenverhaltnisse (u=0,