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m zu priifen, welchen Einfluss

motorische aber auch aktiva-

tionale Beeintrichtigungen auf
die Fahrleistung haben, wurde eine
kontrollierte Studie im High-Fidelity-
Simulator des IZVW mit Bewegungs-
system durchgefithrt. Das Projekt
wurde von der dPV geférdert und in
Zusammenarbeit mit der Klinik fiir
Neurologie der Universitit Wiirzburg
durchgefiihrt. Insgesamt wurden 24
Parkinson-Patienten mit 24 gesunden
Personen verglichen, die nach Alter,
Geschlecht und Fahrerfahrung paral-
lelisiert waren. Die Patientengruppe
war geschichtet nach Krankheits-
schwere (Hoehn & Yahr — Stadien 1, 2
und 3) sowie nach Tagesmiidigkeit (ja
—nein), so dass sich dreimal zwei Sub-
gruppen ergaben. Jeder Proband
absolvierte zwei Fahrten im Simulator.
In Fahrt 1 war eine Serie von Ver-

Fahrtauglichkeit und M. Parkinson
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Vor dem Hintergrund des Berichts von ,,Schlafattacken* am Steuer (Frucht et al., 1999) hat die Diskussion um die
Fahrtauglichkeit bei M. Parkinson zunehmend an Brisanz gewonnen. Dem aktuellen Forschungsstand zufolge besteht
zwar ein Zusammenhang zur Krankheitsschwere, dieser ist jedoch nicht ausreichend, um die Fahrleistung aus dem
Schweregrad zu pradizieren. Dennoch gilt aktuell immer noch die motorische Beeintrachtigung als das Hauptdiagno-
sekriterium bei der Beurteilung der Fahrtauglichkeit.

Schwierigkeit realisiert, Fahrt 2 stellte
eine langdauernde, extrem monotone
Nachtfahrt dar. Um eine Abschitzung
der Effektivitit der Kompensationsbe-
mithungen bei den Patienten zu
bekommen, wurde ein Teil der Fahrt 1
unter ,normalen“ Bedingungen, ein
zweiter Teil unter Zeitdruck gefahren.
In Fahrt 2 wurden kompensatorische
Bemiihungen durch die Inanspruch-
nahme optionaler 3-Minuten-Pausen

kehrssituationen mit variierender  erfasst. Zusitzlich zu den Fahrten im
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Abb.: Gesamtfehlerzahl in einer Fahrverhaltensprobe (Fahrt 1) im High-Fidelity-
Simulator des I1ZVW. Ausgefiillte rote Dreiecke stellen jeweils die Werte der Pro-
banden der ZG dar, unausgefiillte blaue Quadrate die Werte der VG. Die Mittelwerte
pro Gruppe sind durch die Linien gekennzeichnet.

Simulator wurde eine
ausfiihrliche Diagnostik
mit herkémmlichen psy-
chometrischen  Testver-
fahren am ,Act-React-
Testsystem“ (ART-2020)
betrieben.

Die Ergebnisse zeigten
fiir Fahrt 1 eine deutlich
erhohte Fehlerzahl bei
Parkinson-Patienten (ins-
besondere unter Zeit-
druck, Abb.). Diese war
vor allem auf eine
schlechte Spurfithrung zuriickzufiih-
ren. Lediglich in den leichten Teilen
der Testfahrt waren diese Beeintrich-
tigungen signifikant mit dem Hoehn-
&Yahr-Stadium verkniipft. Unter den
Monotonie-Bedingungen der Fahrt 2
zeigten sich im Verlauf der Fahrt
besonders starke Leistungsabfille fiir
Patienten des Stadiums 3 und fiir
Patienten mit Tagesmiidigkeit. Ein-
schlafereignisse traten aber bei Patien-
ten (21 %) nicht hiufiger auf als bei
gesunden Testfahrern (33,3 %). Insge-
samt zeichneten sich die Patienten
gegeniiber den gesunden Kontrollen
in beiden Fahrten durch deutlich stir-
kere Kompensationsbemiithungen (ge-
ringere Geschwindigkeit, groflerer
Abstand zum Vordermann, hiufigere
Inanspruchnahme von Pausen) aus. Im
ART-2020 war keine signifikante kog-
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nitive Beeintrichtigung,
sondern nur eine gene-
relle Verlangsamung
nachweisbar. Diese war
aber lediglich bei Einfach-
wahlreaktions-Aufgaben

auch signifikant mit der
Krankheitsschwere  ver-
bunden.

Fiinf der 24 Patienten
wurden vom Testleiter
aufgrund der Fahrverhal-
tensprobe in der Simula-
tion als fahruntauglich
beurteilt (2 x Hoehn & Yahr 2, 3 x
Hoehn & Yahr 3). 60 % davon liefSen
auch sehr starke Beeintrichtigungen
am ART-2020 erkennen (Sensitivitit).
79 9% der iibrigen (mindestens als ein-
geschriankt fahrtauglich beurteilten)
Patienten fielen auch in den Tests nicht
extrem negativ auf (Spezifitit).

Insgesamt hatten also sowohl Kran-
kheitsschwere wie Tagesmiidigkeit
einen signifikanten Einfluss auf die
Fahrleistung, wobei aber beide die
Fahrleistung nicht zufriedenstellend
vorhersagen konnten. Vor allem mit
zunehmendem Schweregrad stiegen
interindividuelle Unterschiede stark
an (Abb.). Abdem Hoehn-& Yahr-Sta-
dium 2 scheint der wichtigste Faktor
die Fihigkeit zu sein, krankheitsbe-
dingte Beeintrichtigungen zu kom-
pensieren. Genau diese Fihigkeit wird

allerdings in der traditionellen Testdi-
agnostik kaum beriicksichtigt. Kiinf-
tige Untersuchung sollten sich daher
auf die Diagnostik und v. a. die Trai-
nierbarkeit von Kompensationsfihig-
keit konzentrieren.
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