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Zusammenfassung

Der aktuell in Deutschland gultige Grenzwert fur die absolute
Fahrunsicherheit von Rad- und Pedelecfahrer*innen liegt bei 1,60 %o und
basiert auf praktischen Fahrversuchen aus den Achtzigerjahren.
Fahrradfahrversuche unter Alkoholeinfluss kdnnen durch die kinstliche
Erhebungssituation verzerrt sein und Unfallanalysen bertcksichtigen
regelmafdig nur Vorfalle mit Verletzungen. Systematische Auswertungen von
Ermittlungsakten von polizeilich auffallig gewordenen alkoholisierten
Radfahrer*innen liegen bislang noch nicht vor. Um diese Liicke zu schliel3en,
wurden samtliche verfugbaren staatsanwaltschaftlichen Akten von
alkoholisierten Radfahrer*innen der Jahre 2009-2018 im Stadtgebiet Dusseldorf
analysiert. Diese Arbeit bietet Hinweise zur Identifikation von alkoholisierten
Radfahrer*innen, erklart die Problematik einer adaquaten Promillegrenze flr
Radfahrer*innen und gibt Hilfestellung bei der Einordung von Befunden der
arztlichen Untersuchung im Rahmen der Blutabnahme zur Feststellung der
Blutalkoholkonzentration (BAK).

Nachdem alle polizeilich erfassten Falle von Radfahrenden unter
Alkoholeinfluss aus den Jahren 2009 bis 2018 aus Dusseldorf identifiziert
werden konnten, war es maoglich, 388 Ermittlungsakten zu analysieren. Nach
Ausschluss von Fallen, in denen neben Alkohol auch andere berauschende
Mittel konsumiert wurden, konnten schlieRlich 372 Falle in die Auswertungen

eingeschlossen werden.

Die durchschnittliche BAK lag sowohl bei Mannern als auch bei Frauen
bei knapp 2,00 %o.. Manner waren Uberreprasentiert (6:1). Fast 60 % der Falle
wurden zwischen Freitag (00:00 Uhr) und Sonntag (24:00 Uhr) registriert. Die
durchschnittliche BAK war nachts (01:00-05:59 Uhr) um 0,39 %o niedriger als
tagsuber (06:00-17:59 Uhr). Nur 61 Personen wurden mit einer BAK unterhalb
von 1,60 %o auffallig. In mehr als 1/3 aller Falle war die unsichere Fahrweise der
Beschuldigten der Ausloser fur den Kontakt mit der Polizei und in etwa 28 %

aller Falle kam es zum Fahren von Schlangenlinien. Nachtrunkbehauptungen



scheinen bei Radfahrer*innen fast keine Rolle zu spielen. Im Durchschnitt
wurden 33 Tagessatze (Median: 30) als Strafmal} festgesetzt. Bei der
Auswertung der im Rahmen der Blutabnahme durchgefuhrten medizinischen
Tests zeigte sich eine geringe oder teils sogar fehlende Diskriminationsfahigkeit

der etablierten Tests zur Erkennung des Alkoholeinflusses.

Im Stralenverkehr werden alkoholisierte Radfahrer*innen meistens mit
einer BAK oberhalb der Grenze der absoluten Fahrunsicherheit fur
Radfahrer*innen von 1,60 %o festgestellt. Radfahrende mit BAKen unter 1,60 %o
scheinen entweder keinen relevanten Einfluss auf die Verkehrssicherheit
darzustellen oder wurden bisher nur unzureichend polizeilich erfasst. Um
strafrechtlich belangt zu werden, missen betrunkene Radfahrende offenbar
sehr unsicher oder ricksichtslos fahren bzw. einen Unfall verursachen. Des
Weiteren lassen die Befunde der Polizeiarzt*innen Zweifel dariber aufkommen,
ob die verwendeten medizinischen Tests oder deren Durchfihrungsweise
zuverlassig zwischen verschiedenen Ausmalfen des Alkoholeinflusses
unterscheiden. Weder schlossen negative Tests hohe BAKen aus, noch
korrelierten positive Tests gut mit der Hohe der BAK. Folglich sollten die
Ergebnisse der medizinischen Tests bei alkoholisierten Personen nur

synoptisch bewertet werden.



Abstract

The current threshold of “absolute impaired” riding for cyclists in
Germany is 1.6 g/kg blood alcohol concentration (BAC) and is based on
experimental driving tests from the 1980s. Cycling tests under the influence of
alcohol might be biased by laboratory settings and accident analyses regularly
only take into account incidents with injuries. Systematic evaluations of
investigation files of drunken cyclists who have come to the attention of the
police are not yet available. In order to close this gap, all available public
prosecutor's files on drunken cyclists from 2009-2018 in the Dusseldorf city
area were analysed. This work provides information on the identification of
intoxicated cyclists, on the problem of an adequate blood-alcohol limit for
cyclists, as well as assistance in classifying the findings of the medical

examination in the context of the blood draw to determine the BAC.

After all police-recorded cases of cyclists under the influence of alcohol
from the years 2009 to 2018 from Dusseldorf were identified, it was finally
possible to analyse 388 prosecution files. After exclusion of cases in which
other intoxicating substances besides alcohol were consumed, 372 cases were

included in the study.

Mean blood alcohol concentration was approximately 2.00 g/kg BAC for
both men and women. Men were overrepresented (6:1). Almost 60 % of the
cases were registered between Friday (00:00) and Sunday (24:00). The
average BAC was 0.39 g/kg lower at night (01:00-05:59) than during the day
(06:00-17:59). Only 61 cyclists were conspicuous with a BAC below 1.60 g/kg.
In more than 1/3 of all cases, the unsafe driving of the accused person was the
trigger for contact with the police and in about 28 % of all cases, driving in a
serpentine manner occurred. Drinking after cycling allegations appear almost
irrelevant among (German) cyclists. On average, the legal outcomes show 33
daily rates (median: 30). The evaluation of the medical tests carried out in the
course of the blood withdrawal revealed a low or partly even missing
discriminatory ability of the established tests for the detection of alcohol

influence.



In road traffic, cyclists under the influence of alcohol are usually found to
have a BAC above the threshold for the absolute impaired riding of 1.60 g/kg.
Cyclists with BACs below 1.60 g/kg either do not seem to have a relevant
influence on road safety or have been incompletely addressed thus far. To be
legally prosecuted, drunk cyclists obviously either have to ride their bikes in a
highly insecure or rude manner or they must cause an accident. Furthermore,

the findings of the police doctors raise doubts as to whether the medical tests

used or the way they are carried out reliably distinguish between different levels

of alcohol influence. Neither did negative tests exclude high BACs, nor did
positive tests correlate well with BACs. Consequently, the results of medical

tests in alcoholised individuals should only be interpreted synoptically.



Abkurzungsverzeichnis

ADFC Allgemeiner Deutscher Fahrrad-Club
BAC blood alcohol concentration

BAK Blutalkoholkonzentration

g/kg Gramm pro Kilogramm

km Kilometer

PLZ Postleitzahl

StGB Strafgesetzbuch
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1 Einleitung

Die Zahl an Verkehrsunfallen in Deutschland nahm in den vergangenen
Jahren meist ab und hatte im Jahr 2015 sogar ihren niedrigsten Wert seit 1975
erreicht [1]. Ebenso sank der Pro-Kopf-Verbrauch von reinem Alkohol in
Deutschland von 1970 bis 2019 um etwa ein Drittel. Dennoch liegt Deutschland
damit iber dem Durchschnitt und auf Platz funf aller europaischen Lander [2,
3]. AuBerdem werden noch immer weltweit jahrlich mehr als 250.000 Todesfalle
aufgrund von Alkohol im Stra3enverkehr verursacht und Schatzungen zufolge
sind mehr als 20 % der Verkehrsunfalle alkoholbedingt, auch wenn die genauen
Zahlen von Land zu Land variieren und eine grof3e Bandbreite von etwa 5 bis
35 % aufweisen [4]. Besonders unter Radfahrer*innen scheint Alkoholeinfluss
ein bedeutender Risikofaktor zu sein, da im Jahr 2018 4,4% aller
unfallbeteiligten Rad- und Pedelecfahrer*innen in Deutschland unter
Alkoholeinfluss (BAK = 0,30 %o) standen. Diese Zahl entspricht 4236
Radfahrer*innen und liegt deutlich iber dem Durchschnittswert aller
Verkehrsteilnehmergruppen von 2,4% [1]. Auswertungen von Fahrradunfallen
haben ergeben, dass mehr als ein Drittel aller verletzten Personen alkoholisiert
waren und eine BAK von Uber 1,60 %o aufwiesen [5]. Werden diese
alkoholisierten Fahrrad- oder Pedelecfahrerinnen in Verkehrsunfalle verwickelt,
erleiden sie in der Regel schwerere Verletzungen als motorisierte
Verkehrsteilnehmer*innen, da sie eine geringere Masse haben und nicht in der
Lage sind, die Aufprallenergie abzubauen [6]. Hinzu kommen die alkoholbedingt

abgeschwachten Auffang- bzw. Abstltzreaktionen.

Die Alkoholgrenzwerte in Europa sind sehr unterschiedlich [7], und es
gibt landerspezifische Besonderheiten. Wer in Deutschland mit einer BAK von
mindestens 0,30 %o ein Kraftfahrzeug oder ein Fahrrad flhrt, kann strafrechtlich
belangt werden (, Trunkenheit im Verkehr”, §316 StGB), wenn zusatzlich
alkoholbedingte Ausfallerscheinungen festgestellt werden. Hierbei handelt es
sich um die sogenannte ,relative Fahrunsicherheit®. Als alkoholbedingt werden
in dem Zusammenhang sowohl psychische als auch physische
Beeintrachtigungen wie beispielsweise eine eingeschrankte Bewusstseinslage,



grob- oder feinmotorische Koordinationsstérungen, Verlangerung der

Reaktionszeiten und Kritiklosigkeit angesehen [8].

Zusatzlich zur relativen Fahrunsicherheit® gibt es den Straftatbestand
der ,absoluten Fahrunsicherheit®. Radfahrer*innen, die zum Fahrtzeitpunkt eine
BAK von mindestens 1,60 %0 aufweisen, machen sich auch ohne weitere
Beweisanzeichen der sogenannten ,Trunkenheit im Verkehr” (§ 316 StGB)
schuldig und kénnen mit einer Freiheitsstrafe von bis zu einem Jahr oder mit

Geldstrafe bestraft werden [9].

Das ausdifferenzierte Alkoholgrenzwertsystem ist eine deutsche
Besonderheit. Neben dem Grenzwert von 1,60 %o fur Radfahrer*innen gibt es
u.a. einen weiteren Grenzwert fur die ,absolute Fahrunsicherheit®, der fur
Kraftfahrzeugflhrer*innen (incl. E-Scooter) ab einer BAK von mindestens

1,10 %o zum Fahrtzeitpunkt gilt.

Die unterschiedlichen Grenzwerte fur ,absolute Fahrunsicherheit® bei
Radfahrer*innen (1,60 %o) und ,absolute Fahrunsicherheit® bei
Kraftfahrzeugfihrer*innen (1,10 %o) in Deutschland lassen sich in erster Linie
durch die leichtere Handhabung eines Fahrrads und das im Vordergrund

stehende Risiko einer Selbstschadigung der Radfahrenden erklaren.

Der Grenzwert von 1,60 %o fir Radfahrer*innen basiert auf
experimentellen Studien von Schewe et al. aus den Achtzigerjahren.
Radfahrversuche auf einem definierten Parcours (u.a. Geradeausfahren,
Slalomfahren und im Kreis fahren) zeigten, dass ab etwa 1,50 %o kein*e
Testteilnehmer*in mehr in der Lage war, die gleiche individuelle
Leistungsfahigkeit wie im nichternen Zustand zu erreichen [10, 11]. Zusammen
mit einem Sicherheitszuschlag von 0,10 %o fuhren die damals ermittelten

1,50 %o zu der heutzutage gultigen ,Promillegrenze” von 1,60 %o.

Zur Uberpriifung und in Ergéanzung der Arbeit von Schewe, fiihrten
Hartung et al. im Jahr 2014 Radfahrversuche in Anlehnung an den Parcours
von Schewe durch, erweiterten diesen u.a. mit Reaktions- und Merktests und
fuhrten zusatzlich arztliche Untersuchungen mit den Proband*innen durch. Die

wichtigsten Ergebnisse daraus waren, dass ab 1,40 %o kein*e Teilnehmer*in



mehr in der Lage war, die gleiche Leistungsfahigkeit wie im nlichternen Zustand
zu erreichen. Einige wenige Proband*innen erreichten jedoch auch in stark
alkoholisiertem Zustand bessere Resultate als andere Testteilnehmer*innen in

ndchternem Zustand [12].

Unter anderem die SchlUsse aus jener Arbeit fihrten dazu, dass von
mehreren Stellen (u.a. ADFC, Deutsche Verkehrswacht und
Verkehrsgerichtstag) die Einflhrung eines Ordnungswidrigkeitentatbestands
(ab bspw. 1,10 %0) gefordert wurde [13-15]. Eine Umsetzung dieser Empfehlung

durch die Gesetzgebung hat bislang nicht stattgefunden.

Die Wirkungen von Alkohol zeigen sich sowohl auf psychischer als auch
auf physischer Ebene. Sie sind interindividuell sehr verschieden und u.a.
alters-, tageszeit- und ernahrungsabhangig. Ein weiterer sehr wesentlicher
Faktor in diesem Zusammenhang ist die Alkoholgewdhnung, die dazu fihren
kann, dass es Ausnahmen von den zu erwartenden Ausfallerscheinungen durch
Alkohol geben kann. Haufig werden allerdings bereits ab 0,30 %o
LeistungseinbufRen beobachtet. Im Bereich von 0,50 %o bis 1,50 %0 kommt es
typischerweise zu mangelnder Kritikfahigkeit, zu Aufmerksamkeitsschwache
und zu Gleichgewichtsstorungen. Typisch fur eine BAK von 1,50 %o bis 2,50 %o
sind eine Verstarkung der zuvor genannten Symptome und hinzukommende
Seh- und Gehstoérungen. Der*die Alkoholungewohnte kann in diesem Bereich
bereits tief bewusstseinsgetriibt sein, wahrend der*die regelmafige Trinker*in
hier im Einzelfall auch vergleichsweise geringe Auffalligkeiten prasentieren
kann. Ab einem Wert von 2,50 %o bis 3,50 %o sind bei nahezu allen Personen
Erinnerungs- und Orientierungsprobleme zu erwarten. Bei
Blutalkoholkonzentrationen von Uber 3,50 %o sind vielfach Lebensgefahr durch
Bewusstlosigkeit und Aspiration sowie durch Atemlahmung beschrieben [16].
Die psychischen und physischen Wirkungen des Alkohols sollten dabei nicht als
unabhangig voneinander gesehen werden und kénnen durch Beeinflussung von
diversen, fur die Teilnahme am Stralenverkehr wichtigen Funktionen zu
bedeutenden Folgen fur die Fahrsicherheit flihren. Besonders hervorzuheben
ist diesbezlglich die Einschrankung des Sehvermdgens, welche sich auf die
Hell-Dunkel-Adaptation sowie Gesichtsfeldeinschrankungen auswirken und zu
Doppelbildern fihren kann. Eine Alkoholwirkung auf den insbesondere fur



Radfahrer*innen wichtigen und komplexen Gleichgewichtssinn in Verbindung
mit gesteigerter Risikobereitschaft und Uberschatzung der eigenen
Leistungsfahigkeit sind weitere Grunde fur typische alkoholbedingte Fahrfehler
[17].

Die vorliegende Arbeit beschaftigt sich mit der systematischen
Auswertung von Daten aus Dusseldorf. Dusseldorf ist die Hauptstadt von
Nordrhein-Westfalen, welches wiederum das bevdlkerungsreichste Bundesland
in Deutschland ist. Dusseldorf hat etwa 640.000 Einwohner*innen und ist damit
nach Einwohner*innen die siebtgroRte Stadt Deutschlands [18]. Eine
Besonderheit der Stadt ist die Dusseldorfer Altstadt, welche bekannt fir ihr
Nachtleben und ihre hohe Anzahl an Kneipen ist und daher als Schwerpunkt fur
den Konsum von alkoholischen Getranken zahlen durfte. In DUsseldorf gab es
im Jahr 2018 358.154 Haushalte mit einer durchschnittlichen Grofze von 1,8
Personen [19]. Auch ohne Berucksichtigung der zunehmenden Verfugbarkeit
von Bike-Sharing-Angeboten gab es 1,7 Fahrrader pro Haushalt. Insgesamt
27,5 % der Haushalte besitzen kein Auto. 47 % aller Disseldorfer*innen nutzen
mindestens einmal pro Woche ein Fahrrad und 19 % sogar taglich oder fast
taglich [20].



Ziele dieser Arbeit

Diese Arbeit soll Hinweise zur Identifikation von alkoholisierten
Radfahrer*innen, zur Problematik einer adaquaten Promillegrenze fur
Radfahrer*innen sowie Hilfestellung bei der Einordung von Befunden der
arztlichen Untersuchung im Rahmen der Blutabnahme zur Feststellung der BAK
bieten. Letztlich sollen auf diese Weise wichtige Erkenntnisse flr die
Verkehrssicherheit sowie die Fahrsicherheitsbeurteilung und fir die

Rechtsprechung gewonnen werden.
Die Hypothesen fur die vorliegende Arbeit lauteten wie folgt:

1. Mit vergleichbaren BAKen alkoholisierte Radfahrer*innen sind im realen

StralRenverkehr schneller Uberfordert als unter Versuchsbedingungen.

2. Radfahrer*innen zeigen bereits bei BAKen unterhalb von 1,60 %o regelmafig

Anzeichen einer Beeintrachtigung.

3. Da es sich bei Trunkenheit im Verkehr um eine Straftat handelt und eine
arztliche Untersuchung daher obligatorisch ist, soll der Nutzen der arztlichen
Befunde fur die Bewertung des Ausmalies der alkoholbedingten

Beeintrachtigung hinterfragt werden.

Das Projekt wurde von der Ethikkommission der Universitat Dusseldorf
(Studiennummer: 2018-147-RetroDEuA), vom Innenministerium des Landes

Nordrhein-Westfalen und von der Staatsanwaltschaft Disseldorf genehmigt.
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3 Zusatzliche, in der Publikation nicht
erwahnte Ergebnisse

Raumliche Verteilung der Tat- und Wohnorte

Beschuldigte wurden in 37 verschiedenen Postleitzahlgebieten
festgestellt. Zwei Postleitzahlgebiete waren mit 66 bzw. 23 Vorfallen deutlich
uberreprasentiert. Dem Postleitzahlgebiet mit 66 Feststellungen entspricht der
Innenstadtbereich Dusseldorfs rund um die Dusseldorfer Altstadt und Teilen
des Rheinufers. Zwischen 6 und 20 Feststellungen gab es in 20
Postleitzahlgebieten. In 15 Postleitzahlgebieten gab es 5 oder weniger
Feststellungen (Abb. 1).

Bei der Betrachtung von den Wohnorten der Beschuldigten mit festem
Wohnsitz in Dusseldorf wohnten in 2 Postleitzahlgebieten, Teilen von Bilk,
Flehe und Unterbilk sowie Teilen von Eller und Oberbilk, je 23 Beschuldigte. In
23 Postleitzahlgebieten wohnten zwischen 6 und 20 Beschuldigte. Es entfallen

5 oder weniger Beschuldigte auf 11 verschiedene Postleitzahlgebiete (Abb. 2).

Dabei waren die Postleitzahlen vom Tatort und dem Wohnort des*der
Beschuldigten in 99 Fallen identisch. In 109 Fallen grenzten die
Postleitzahlgebiete von Tatort und Wohnort des*der Beschuldigten direkt
aneinander und in 118 Fallen lagen das Postleitzahlgebiet des Tatorts und das
Postleitzahlgebiet des Wohnortes des*der Beschuldigten nicht unmittelbar

nebeneinander.
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Abb. 1: Ubersichtskarte von Diisseldorf unterteilt nach Postleitzahlgebieten. Farblich
markiert nach Anzahl der Taten je Postleitzahlgebiet. Je dunkler ein Bereich rot markiert
ist, desto mehr Taten wurden im jeweiligen Postleitzahlgebiet registriert. Der am
dunkelsten markierte Bereich entspricht der Diisseldorfer Altstadt (66 registrierte Taten)
und der am hellsten markierte Bereich dem 6stlichen Teil von Disseldorf mit Teilen von

Ludenberg, Hubbelrath und Grafenberg (eine registrierte Tat).



Wohnort der Beschuldigten

Anzahl Beschuldigter
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Abb. 2: Ubersichtskarte von Diisseldorf unterteilt nach Postleitzahlgebieten. Farblich
markiert nach Anzahl Beschuldigter je Postleitzahlgebiet. Je dunkler ein Bereich rot
markiert ist, desto mehr Beschuldigte haben ihren Wohnsitz im jeweiligen
Postleitzahlgebiet. Der am dunkelsten markierte Bereich entspricht den
Postleitzahlgebieten 40223 (Teile von Flehe, Bilk und Unterbilk; 23 Beschuldigte) sowie
40227 (Teile von Eller und Oberbilk; 23 Beschuldigte) und der am hellsten markierte
Bereich der Stadtmitte rund um die Diisseldorfer Kdnigsallee (kein Beschuldigter mit
Wohnsitz in diesem Gebiet).



4 Diskussion

Die Bedeutung des Fahrrades im StralRenverkehr nimmt im Zuge der
Verkehrswende und des Klimawandels weiter zu. Etwa die Halfte aller
Autofahrten konnte aufgrund von geringer Distanz durch die Nutzung des
Fahrrades ersetzt werden [21]. Zusatzlich werden Angebot und Nachfrage von
Bike-Sharing-Konzepten immer groRer [22]. Neben den 6kologischen spielen
auch 6konomische und zeitlich-strategische Gesichtspunkte in einer
angespannten Verkehrslage sowie eine aufwendige Parkplatzsuche fur PKW-
Nutzer*innen eine Rolle. Nicht zuletzt aus Grinden der Gesundheitspravention

wahlen auch altere Personen als Verkehrsmittel immer 6fter das Fahrrad [23].

Durch den zunehmenden Anteil des Radverkehrs bildet die Sicherheit fur
Radfahrer*innen im Stralenverkehr ein noch relevanteres Thema und die
erwahnten Erkenntnisse unterstreichen die Bedeutung, alkoholisiertes
Radfahren in Deutschland naher zu betrachten. Fahrradfahrversuche unter
Alkoholeinfluss kdnnen durch die kiinstliche Erhebungssituation verzerrt sein
und Unfallanalysen bertcksichtigen nur Vorfalle mit Verletzungen.
Systematische Auswertungen von Ermittlungsakten von polizeilich auffallig
gewordenen alkoholisierten Radfahrer*innen liegen bislang noch nicht vor.
Daher erscheint es notwendig, diese Liicke zu schlieRen und Daten aus dem
alltaglichen Stralkenverkehr einzubeziehen, bei denen Personen tatsachlich

unter Alkoholeinfluss Rad gefahren sind.

Um den Blickwinkel der auf diesem Gebiet existierenden, vor allem
unfallbasierten Fall-Kontroll-Studien [24-26] und experimentellen Studien in
Form von Radfahrversuchen [10-12, 27, 28] zu erweitern, wurde flr die
vorliegende Arbeit eine retrospektive Analyse von realen Fallen gewahlt. Diese
wurde anhand von staatsanwaltschaftlichen Ermittlungsakten vorgenommen.
Fall-Kontroll-Studien in diesem Bereich untersuchen in der Regel verletzte oder
in alkoholbedingte Unfalle verwickelte Radfahrer*innen. Alkoholisierte
Radfahrer*innen, die auffallig und unsicher gefahren sind, dabei aber nicht in
einen Unfall verwickelt wurden, bleiben in jenen Studien unberucksichtigt,

obwohl sie einen grol3en Teil der Beteiligten aller Trunkenheitsfahrten

10



ausmachen. Die Ergebnisse von Radfahrversuchen werden durch die
Teilnahme von Uberwiegend hochmotivierten, gesunden und jungen
Proband*innen, die sich der Testsituation bewusst sind, verzerrt. In der
vorliegenden Arbeit konnten somit erstmals auch Radfahrer*innen, die im
alltaglichen StralRenverkehr mit alkoholtypischer Fahrweise aufgefallen sind,

mitbetrachtet werden.

Durch die systematische Auswertung von staatsanwaltschaftlichen
Verfahrensakten konnten keine Daten Uber alkoholisierte Radfahrer*innen, die
nicht polizeilich festgestellt wurden, erhoben werden. Der Anteil von
alkoholisierten, aber nicht auffallig gewordenen Radfahrer*innen an der
Grundgesamtheit bleibt daher unklar und stellt somit eine Limitation der Arbeit

dar.

Da uns lediglich Falle von alkoholisierten Radfahrer*innen zur Verfligung
standen, kdnnen in dieser Arbeit keine Aussagen dazu getroffen werden, wie
haufig Falle von Fahrunsicherheit auf dem Fahrrad aus anderen Grinden

vorkommen.

Eine Einordnung der Ergebnisse wird dadurch erschwert, dass man
annehmen kann, dass auch nicht alkoholisierte Radfahrer*innen haufiger als
Kraftfahrzeugflihrer*innen entgegen der Fahrtrichtung oder auf dem Gehweg
fahren. Auch das Nichteinschalten des Lichts (bei teils guter Ausleuchtung im
Innenstadtbereich) und die Nutzung des Mobiltelefons scheinen bei nicht

alkoholisierten Radfahrer*innen nicht selten [13].

Ferner kbnnen Selektionsverzerrungen durch das nicht standardisierte
polizeiliche Kontrollverhalten, z.B. durch Fokussierung auf stark beeintrachtigte
Radfahrer*innen, nicht ausgeschlossen werden. Da das Auswahl- und
Kontrollverhalten der Polizei nicht bekannt ist, ist es daruber hinaus mdglich,
dass zu unterschiedlichen Zeiten unterschiedliche Kontrollkriterien angewandt
werden, z.B. aufgrund sich andernder Schwerpunktsetzung polizeilicher
Kontrollaktivitat, bestimmter Kontrollorte oder Zeitfenster oder aufgrund

individueller Einschatzungen der zustandigen Polizeibeamt*innen [29-31].
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Falle, in denen neben Alkohol auch andere berauschende Mittel
konsumiert wurden, wurden nicht in die Auswertung eingeschlossen. Fur
schwerverletzte oder getotete Kraftfahrer*innen gehen andere Arbeiten in 2,3 —
13,2 % der Falle von zusatzlichem Konsum von illegalen Drogen aus [32].
Zudem gibt es Hinweise dafir, dass die Haufigkeit von Fahrten unter dem
Einfluss von illegalen Drogen in etwa der Haufigkeit von Alkoholfahrten mit
mehr als 0,50 %o entspricht [33]. Weil aber in nur 3 von 372 Fallen eine
forensisch-toxikologische Untersuchung auf andere Substanzen als Alkohol
durchgefuhrt wurde, kann nicht ausgeschlossen werden, dass einige
Beschuldigte zusatzlich unter dem Einfluss auch anderer Substanzen als
Alkohol standen. Dennoch durfte der Einfluss einer anderen Substanz als
Alkohol nur zu einer noch starkeren Beeintrachtigung der Radfahrer*innen

fuhren.

Aulierdem soll beachtet werden, dass 249 von 637 Akten nicht greifbar
waren und damit in der vorliegenden Arbeit nicht berucksichtigt werden
konnten. Zu Fallen mit fehlender Verfligbarkeit gehéren zum einen eilige
Verfahren (z.B. bei Entzug der Fahrerlaubnis), zum anderen Falle von
Beschuldigten zwischen 18 und 20 Jahren, die nicht in Dusseldorf wohnen (in
diesen Fallen ist nicht der Tatort, sondern der Wohnsitz mafligebend fur die
Zustandigkeit der Staatsanwaltschaft), und des Weiteren abgeschlossene

Verfahren, bei welchen die Verjahrungsfrist iberschritten war.

Die Ergebnisse dieser Arbeit sind zumindest teilweise auf andere
Standorte, insbesondere Grol3stadte, Ubertragbar. Es gibt zwischen
verschiedenen Stadten jedoch erhebliche Unterschiede der
Unfallschwerpunkte, der Schwerpunkte fur den Konsum von Alkohol (wie es in
der vorliegenden Arbeit die DUsseldorfer Altstadt sein durfte) und in der
vorhandenen Infrastruktur. Die Verkehrssituation zwischen stadtischen und
landlichen Strukturen ist auf Grund ihrer Unterschiede schwer zu vergleichen.
Dennoch kann man festhalten, dass sich im Jahr 2018 etwa zwei Drittel (67,7%)

der Alkoholunfalle mit Personenschaden innerhalb von Ortschaften ereigneten

[1].
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Die haufige Annahme, hauptsachlich junge mannliche Erwachsene
fuhren alkoholisiert Fahrrad, wurde hier eindrticklich bestatigt (319 Manner, 53
Frauen). Die festgestellten BAKen waren nahezu gleichmaRig auf die
Geschlechter verteilt. Auch wenn die Unterschiede statistisch nicht signifikant
waren, wiesen Manner im realen StralRenverkehr etwas hohere BAKen auf als
Frauen (Manner: Mittelwert BAK 2,04 %o, Median BAK 1,96 %o; Frauen:
Mittelwert BAK 1,92 %o, Median BAK 1,88 %o), was mit den Ergebnissen von
experimentellen Arbeiten Ubereinstimmt [27]. Nur die Untergruppe der unter 30-

Jahrigen wies im Durchschnitt etwas niedrigere BAKen auf.

Nachts (01:00-05:59 Uhr, N=113) lag die durchschnittliche BAK um
0,39 %o niedriger als tagsuber (06:00-17:59 Uhr, N=65), was man mit der
Verkehrsunfallstatistik 2018 [1] vergleichen kann. Dort wurden morgens
zwischen 8 und 10 Uhr die wenigsten Unfalle unter allen alkoholisierten
Verkehrsteilnehmer*innen registriert, wonach es im Anschluss einen nahezu
kontinuierlichen Anstieg der Unfallzahlen bis 20 Uhr gab. Selbstverstandlich
werden diese KenngréfRen u.a. durch die jeweils herrschende Verkehrsdichte,
gdf. begleitende Midigkeit und den abendlich haufiger stattfindenden
Alkoholkonsum mit der nachgelagerten Notwendigkeit, ein Verkehrsmittel zu

nutzen, beeinflusst.

Fast 60 % der Falle der vorliegenden Arbeit wurden (am ,Wochenende")
zwischen Freitag (00:00 Uhr) und Sonntag (24:00 Uhr) registriert. Dieses
Ergebnis steht im Einklang mit der Verkehrsunfallstatistik 2018 [1], die bei
Betrachtung aller Verkehrsteilnehmer 45,8 % der Alkoholunfélle an Samstagen
und Sonntagen dokumentierte. Anders als erwartet, unterschieden sich die
BAKen der Falle am Wochenende nicht signifikant von denen, die zwischen
Montag (00:00 Uhr) und Donnerstag (24:00 Uhr) auffielen. Man kann vermuten,
dass nicht stark beeintrachtigte Radfahrer*innen ganz iberwiegend dann
strafrechtlich verfolgt werden, wenn sie sich im Stralenverkehr grob auffallig

verhalten (z. B. nach RotlichtverstoR).

Es scheint, dass Trink- und Radfahrverhalten, Entfernungen, die gut mit
dem Fahrrad zuruckzulegen sind, sowie eine tolerante Einstellung gegenuber

alkoholisiertem Radfahren die Wahrscheinlichkeit von Trunkenheit im Verkehr
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erhdhen. Vestgard et al. machten hier in erster Linie eine Entfernung zwischen
1 km und 5 km aus, die das Risiko fur alkoholisiertes Radfahren erhéhe, da bis
zu einem Kilometer eher zu Ful® gegangen werde und bei Uber 5 km eher der
offentliche Personennahverkehr benutzt werde [34]. Dies kann durch die
vorliegende Arbeit bestatigt werden, da in knapp 64 % (N=208) der 326 Falle, in
denen der*die Beschuldigte einen festen Wohnsitz in Dusseldorf hat,
Postleitzahlgebiet vom Tatort und Postleitzahlgebiet des Wohnortes des*der
Beschuldigten Ubereinstimmten (N=99) beziehungsweise aneinander
angrenzend waren (N=109). In nur 118 Fallen kann von einer gré3eren
Entfernung ausgegangen werden, da es keine ortliche Verbindung zwischen
dem Postleitzahlgebiet des Tatorts und dem Postleitzahlgebiet des Wohnortes
des*der Beschuldigten gibt. Der Start der Fahrt ist aus den Verfahrensakten
regelmafig nicht zu entnehmen und es bleibt unklar, ob sich die Beschuldigten

zur Tatzeit auf dem Heimweg befanden.

Das in dieser Arbeit herausstechende Postleitzahlgebiet mit 66
Feststellungen entspricht dem Innenstadtbereich Disseldorfs rund um die
Dusseldorfer Altstadt und Teilen des Rheinufers. Auf Grund der ortlichen
Struktur von Dusseldorf war eine gleichmaflige Verteilung Uber alle
Postleitzahlgebiete nicht zu erwarten. Zusatzlich durfte auch die Polizeiprasenz
und damit die Wahrscheinlichkeit, von der Polizei kontrolliert zu werden, im

Innenstadtbereich Uberdurchschnittlich grof3 sein.

Auf Grund der Weitlaufigkeit und Diversitat der Postleitzahlgebiete,
lassen die Postleitzahlen der Wohnorte der Beschuldigten keine Rickschllisse
auf den sozialen Status der Beschuldigten zu. Ein Hinweis auf das
durchschnittliche Nettoeinkommen der untersuchten betrunkenen
Radfahrer*innen von 900€ pro Monat ergibt sich durch die Hohe der
Tagessatze aus Strafbefehlen, die im Durchschnitt 30 € (Median 30 €) betrug.
Gerichtsurteile lagen im Durchschnitt bei 33 Tagessatzen (Median: 30).
Allgemein lasst sich sagen, dass bei hoherer BAK und hoherem durch die Fahrt

verursachtem Schaden auch die Strafe entsprechend hoher lag.

Uberraschenderweise scheinen Nachtrunkbehauptungen (also die

Behauptung, erst nach der vorgeworfenen Tat [mehr] Alkohol konsumiert zu
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haben), die bei Autofahrer*innen weit verbreitet sind [24, 25], unter
Radfahrer*innen kaum eine Rolle zu spielen. Ein Grund daflir kdnnte sein, dass
eine hohe Anzahl (N = 137) der Beschuldigten unmittelbar von der Polizei oder
vom Ordnungsamt angehalten wurde und somit zu keinem Zeitpunkt
unbeobachtet war. Bei den ubrigen Beschuldigten konnte das vermutlich
fehlende Bewusstsein Uber drohende Strafen eine Erklarung sein [23]. Darlber
hinaus kann vermutet werden, dass einige Beschuldigte den Entzug ihres
FlUhrerscheins nicht furchten, weil sie ohnehin Uberwiegend Fahrrad fahren. Da
circa 13 % der Personen in Deutschland keinen FUhrerschein besitzen [35], ist
dies in einigen Fallen méglicherweise ein weiterer Grund, einen
FUhrerscheinentzug nicht zu furchten. Das zuvor erwahnte durchschnittliche
verfugbare Nettoeinkommen von 900 € spricht eher dafur, dass vorwiegend
einkommensschwache Personen betroffenen waren, die eventuell auch gar

keinen PKW besitzen.

Ein gerichtlich ausgesprochenes Radfahrverbot gibt es in Deutschland
nur sehr selten. Die untersuchten Radfahrer*innen haben nur vereinzelt eine
anwaltliche Beratung in Anspruch genommen, sodass nur spekuliert werden

kann, ob eine Rechtsberatung zu mehr Nachtrunkbehauptungen fuhrt.

Die Akten boten auch interessante Einblicke in die Ergebnisse und die
Ausflihrung der arztlichen Untersuchung. Die Auswertungen sollten den
Stellenwert der medizinischen Begleittests flr die Interpretation der
Beeintrachtigung der Radfahrer*innen untersuchen. Allerdings sind die Befunde

teilweise widerspruchlich.

Bei der Betrachtung der Ergebnisse dieser medizinischen Tests ist
generell zu berucksichtigen, dass das Erkennen von einem Alkoholeinfluss
sowohl fur Laien [26] als auch fur Experten [27] schwierig sein kann. AuRerdem
wird der*die untersuchende Mediziner*in in der Regel Uber vorlaufige
Atemalkoholergebnisse informiert, wenn diese (erfolgreich) durchgefuhrt
wurden. Dies kann zusatzlich dazu fihren, dass der aul3erliche Anschein auf
Alkoholeinfluss nicht unvoreingenommen bewertet wird. Bemerkenswert ist in
diesem Zusammenhang, dass bei den Fallen mit einer BAK von tber 1,60 %o

bei funf Personen kein auRerer Anschein von Alkoholeinfluss auffallig war.
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Diese Ergebnisse zeigen, wie schwer es sein kann, den aul3eren
Anschein auf Alkoholeinfluss richtig einzuschatzen, beziehungsweise die
Fahigkeit der Beschuldigten, die Alkoholisierung erfolgreich zu Uberspielen. Zu
erwahnen ist hier das mogliche Phanomen der Situationsernuchterung, bei dem
der Reiz durch ein Unfallgeschehen oder die drohenden Konsequenzen bei
Anwesenheit der Polizei so grol} sind, dass ein situationsangepasstes
Verhalten angenommen werden kann, welches teilweise und kurzfristig auch
die physischen Trunkenheitssymptome kompensiert [36]. Bei weniger stark
alkoholisierten Personen ist derweil gegenteiliger Effekt denkbar. Durch Angst
vor den Folgen der Alkoholfahrt und starke Nervositat im Kontakt mit der Polizei
konnte unsicheres Verhalten provoziert werden, welches von Polizei und

Untersucher*in als alkoholtypisch fehlgedeutet werden konnte.

Grundsatzlich beruhen die Koordinationstests auf der Kooperation der
beschuldigten Person (Finger-Finger-Test, Finger-Nase-Test, Gangart,
plétzliche Kehrtwendung nach vorherigem Gehen). Einige der hier untersuchten
Tests wiesen bei hoheren BAKen nur geringfligig mehr Auffalligkeiten auf und
andere waren Uberhaupt nicht mit einer hdheren BAK assoziiert. So waren
beispielsweise bei der Untersuchung des Gangs erst ab einer BAK von mehr
als 2,95 %o alle Testergebnisse charakteristisch fur Alkoholisierung. Bei der
Untersuchung der Sprache fiel auf, dass in den beiden Fallen mit den héchsten
BAKen (3,88 %o und 4,18 %o) eine deutliche Aussprache dokumentiert wurde.
Ahnliche Ergebnisse ergaben sich bei den Finger-Finger-Tests, den Finger-
Nase-Tests und den Tests zur plotzlichen Kehrtwendung nach vorherigem
Gehen, bei denen erst sehr hohe BAKen (ab etwa 3,00 %o) in fast allen Fallen

zu unsicherer Ausfuhrung fuhrten.

Auch wenn diese Koordinationstests notwendig sind, um alkoholbedingte
Beeintrachtigungen festzustellen, lassen die erhobenen Daten Zweifel dartuber
aufkommen, ob die medizinischen Tests oder die Art und Weise, wie sie
durchgefuhrt werden, eine zuverlassige Unterscheidung zwischen
verschiedenen Trunkenheitsgraden ermoglichen. Weder schlossen negative
Tests hohe BAKen aus, noch korrelierten positive Tests gut mit der Hohe der
BAK.

16



Auch die medizinischen Tests, die keine oder nur eine geringe aktive
Mitarbeit von der untersuchten Person verlangen, wie beispielsweise die
Auslosung des Drehnystagmus, waren nicht in der Lage, alkoholisierte
Personen eindeutig zu identifizieren. Obwohl sich der Drehnystagmus-Test in
anderen Arbeiten mit einer Sensitivitdt von 72 % und einer Spezifitat von 78 %
als zuverlassiger Test zur Untersuchung von alkoholisierten Personen erwiesen
hat [28], konnte diese Zuverlassigkeit nicht bestatigt werden. Man kann nur
vermuten, dass dieser Test nicht in allen Fallen auf die vorgeschriebene Weise

durchgefuhrt wurde.

Es muss bedacht werden, dass die Untersuchung in mehreren Fallen
nicht von speziellen ,Polizeiarztinnen und -arzten®, sondern von Klinikarztinnen
und -arzten durchgefuhrt wurde, die solche Untersuchungen vergleichsweise
selten durchfuhren. Dies geschieht vor allem dann, wenn sich die Beschuldigten
nach einem Verkehrsunfall zur medizinischen Behandlung in ein Krankenhaus
begeben mussten. Das arztliche Personal in Kliniken mag einen anderen
Blickwinkel oder andere Interessen gegenuber den Beschuldigten haben und
der Schwerpunkt wird hier eher auf der medizinischen Behandlung als auf der
Strafverfolgung liegen. Hinzu kommen der erhebliche Zeitmangel in den
Notaufnahmen sowie die fehlende Erfahrung in den entsprechenden
Untersuchungen, die Komplexitat der Tests sowie fehlende Kenntnis der
korrekten Ausfuhrung und der Normalzustande (z.B. der Pupillenweite). Die
juristischen Folgen der zu erhebenden Befunde durften fur die Mediziner*innen
schwer abzuschatzen sein und man muss bedenken, dass Klinikarztinnen
und -arzte im Rahmen ihrer Fursorgepflicht gewdhnlich in einem anderen

Verhaltnis zu ihren Patient*innen stehen als Polizeivertragsarztinnen und -arzte.

Daher muss darauf hingewiesen werden, dass eine synoptische
Bewertung einer moglichen Alkoholbeeinflussung beim Fahrradfahren
unumganglich ist. Die Art und Weise, wie das Fahrrad gefahren wurde, ist dabei
von entscheidender Bedeutung, da die meisten medizinischen Tests, die mit
zeitlicher Verzégerung durchgefuhrt werden, nicht immer zuverlassig den Grad

des Alkoholeinflusses anzeigen.
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Bemerkenswert ist, dass nur 61 von 372 Beschuldigten BAKen unter
1,60 %o aufwiesen. Dieses Ergebnis widerspricht der ersten und zweiten
Hypothese, dass Radfahrer in realen Verkehrssituationen regelmafig
Anzeichen von Beeintrachtigungen bei BAKen unter 1,60 %o zeigen. Eine
mdgliche Erklarung kénnte sein, dass Radfahren eine einfache Routineaufgabe
ist, die auch bei héheren BAKen sicher durchgeflihrt werden kann, solange
keine schwierigen Situationen auftreten. Eine andere mogliche Erklarung
konnte sein, dass Blutproben nur dann entnommen wurden, wenn Radfahrer,
die weder auffallig fuhren noch in Unfalle verwickelt waren, der Polizei
anderweitig Anlass zu der Vermutung gaben, dass sie unter starkem
Alkoholeinfluss standen. Neben auffalligem Alkoholgeruch kénnte dies vor
allem dann der Fall gewesen sein, wenn ein vorlaufiger Atemalkoholtest eine

BAK von deutlich tber 1,00 %o vermuten lasst.

Schlussfolgernd kann festgestellt werden, dass strafrechtlich relevant
alkoholisierte Radfahrer*innen im Dusseldorfer StralRenverkehr meistens mit
einer BAK oberhalb der Grenze der absoluten Fahrunsicherheit von
Radfahrer*innen von 1,60 %0 auffallig werden. Radfahrende mit BAKen unter
1,60 %o scheinen entweder keinen relevanten Einfluss auf die
Verkehrssicherheit darzustellen oder wurden bisher nur unzureichend erfasst.
Um strafrechtlich belangt zu werden, mussen betrunkene Radfahrende offenbar

sehr unsicher oder ricksichtslos fahren bzw. einen Unfall verursachen.

Des Weiteren lassen die Befunde der Polizeiarztinnen und -arzte Zweifel
darUber aufkommen, dass die verwendeten medizinischen Tests oder deren
Durchfihrungsweise zuverlassig zwischen verschiedenen Ausmalen des
Alkoholeinflusses unterscheiden. Weder schlossen negative Tests hohe BAKen
aus noch korrelierten positive Tests gut mit der Hohe der BAK.

Folglich sollten die Ergebnisse der medizinischen Tests bei alkoholisierten

Personen nur synoptisch bewertet werden.
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