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Brojni su ¢cimbenici pridonijeli porastu broja starijih ljudi u razvijenim drustvima. Pri tome se susre¢emo i s
rastuc¢im udjelom starijih vozaca — vozaca sa svim bolestima i teSko¢ama $to ih donosi starost. Strukturalne
i funkcionalne promjene u vrijeme starenja ve¢ fizioloski dovode do slabljenja percepcije. Kod starijih
osoba vazni su takoder misi¢no-kostani problemi, pad intelektualnih funkcija, a isto tako i usporavanje
psihomotorickih funkcija — produzava se npr. reakcijska brzina. U istrazivanjima koja su obuhvatila sve
prouzrocitelje i sudionike cestovnih prometnih nesre¢a u Sloveniji u razdoblju od 1998. do 2000. godine
zeljeli smo prikazati razlike u pojavnosti i posljedicama cestovnih prometnih nesre¢a osoba starijih od 55
godina, koje zapravo uzrokuju bitno manje nesre¢a nego prometno najbrojnija dobna skupina od 18 do 54
godine, ali su posljedice nesreca starijih ljudi, ako ih prouzroce ili u njima sudjeluju, bitno tragicnije — prije
svega u smislu najteze ozlijedenih i mrtvih. Postavljamo pitanje ispravnosti zdravstvene selekcije starijih
osoba te odluke zakonodavca da je prvi kontrolni zdravstveni pregled starije osobe tek pri navrsenoj 80.
godini Zivota. Sposobnost upravljanja motornim vozilom kao sredstvom zadovoljavanja osobnih potreba i
ukljucivanja u drustvo zauzima sredisnje mjesto u samostalnosti mnogih starijih osoba. Zato se zauzimamo
za zastitu prava pojedinca da upravlja motornim vozilom samo onda kada ima za to potrebne psihofizicke

sposobnosti.

KLJUCNE RIJECI: cestovne prometne nesrece, stariji vozaci, vozacka sposobnost, zdravstvena

selekcija

Brojni ¢imbenici, medu kojima je prije svega
vazno kvalitativno poboljsanje medicinskih usluga i
osnovnih preventivnih zdravstvenih mjera, pridonijeli
su porastu broja starijih ljudi u razvijenim drustvima.
Pri tome se susre¢emo i s rastué¢im udjelom starijih
vozaca — vozaca sa svim bolestima i teSko¢ama $to
ih donosi starost.

Voznja je za starije ljude vazno sredstvo za
odrzavanje slobode i nezavisnosti. Kod starijih ljudi
veca je vjerojatnost da su invalidni, $to ogranicava
kretanje i pristup javnomu prijevozu; zato su bez
osobnih automobila ograniceni i kvaliteta njihova zZivota
slabi. Usprkos tomu $to viSe nije tako izrazit simbol

drustvenog statusa i ekonomske moci pojedinca, kao
Sto je bio neko¢, oko automobila se i dalje vrti mnogo
Covjekove energije; automobil i voznja automobilom,
pak, ostaju predmetom brojnih razgovora, uspomena,
planova. Vozacka je dozvola tako u svakom pogledu
visoko cijenjen dokument, Cesto povezan s veéim
samopostovanjem (1).

Starija osoba osje¢a kao ponizenje tvrdnju da je
spora i oprezna. Tesko priznaje da prije osje¢a umor,
da slabije vidi i ¢uje, da su njezine reakcije sporije,
katkad ¢ak nesigurne. Cesto nije svjesna da vise ne
vlada vozilom. Tek se malen postotak pomiri s tom
¢injenicom i samokriticki se preseli medu pjesake, koji

Djelomic¢no prikazano na Ill. hrvatskom kongresu medicine rada s medunarodnim sudjelovanjem, Brijuni, 18.-22. rujna 2002.



290

Bilban M. ELDERLY DRIVERS IN ROAD ACCIDENTS
Arh Hig Rada Toksikol 2002;53:289-296

su pak, jo$ puni Zivotne radosti.

Starog covjeka, ni u zdravlju ni u bolesti, ne
mozemo odvojiti od drugih ljudi samo zato $to je
ostario. Zelimo i gradimo takve odnose u drustvu u
kojima ¢e i stariji mo¢i lako uZivati u plodovima svoga
rada. Upravo zato razli¢itim preventivnim akcijama
pokuSavamo toj, tako prometno ugrozenoj skupini
ljudi, omoguciti sretno i sigurno ukljucivanje u sve
oblike cestovnog prometa, posebno u ulozi vozaca
motornih vozila. Sto veéem dijelu starijih vozaca
pokusavamo omoguciti da do visoke starosti sigurno
upravljaju motornim vozilima, na svoje zadovoljstvo i
srecu drugih, koje njihova prisutnost nece ugrozavati,
nego obogatiti. Namjera svih preventivnih akcija nije,
kako to krivo misle starije osobe, iskljucivanje, nego
ukljucivanje starijih, ali samo onih cije psihofizi¢ke
mogu¢nosti to dopustaju.

Godine 2000. je stanovnika, starijih od 65 godina
i viSe, u Sloveniji bilo ¢ak 13%. Bude li trend starenja
takav kakav najavljuju prognoze, taj ¢e udio za 25
godina biti ve¢ blizu 19%, a udio starih 85 i vise godina
u tom ¢e se razdoblju cak udvostruciti. Ocekivana
zivotna dob se u nekoliko zadnjih desetlje¢a brzo
povedava i za muskarce je oko 72, a za zene Cak vise
od 78 godina, $to spomenutim prognozama daje jo$
vece znacenje. Jo$ bitno vedi bit ée porast udjela
vozaca starih 65 i viSe godina s obzirom na stanovnike
iste starosti. Ako je taj udio 2000. godine u Republici
Sloveniji bio 28%, za 25 godina bit ¢e ve¢ 54%, sto
znadi da e svaki Sesti vozac biti stariji od 65 godina;
danas je to tek svaki Cetrnaesti (2).

Kako jo$ posebno raste udio starijih Zena na jednoj
strani, a na drugoj i udio vozacica (u svim Zivotnim
razdobljima), treba znatni porast u prvom redu pripisati
njima.

Iz opseine ankete provedene medu vise od
2.200 vozaca osobnih automobila ustanovili smo da
vozaci stari iznad 65 godina prevezu tek dobrih 54%
kilometara najviSe zastupljene dobne skupine izmedu
35 i 44 godine zivota (taj se udio kod dobi od 75
godina jo$ prepolovi i predstavlja godis$nje u prosjeku
jo$ oko 3.000 km, i to po dobro poznatim putovima,
u optimalnim vremenskim i dnevnim terminima te
opc¢enito dobrom stanju).

Starije osobe u Republici Sloveniji po visegodi$njim
statistickim podacima uzrokuju relativno malo
cestovnih prometnih nesreca, ali su ozlijedene
gotovo u trecini svih cestovnih prometnih nesreca. d
nesre¢ama koje su prouzrocili stariji vozaci ima vise od
13% svih mrtvih prouzrocitelja nesrece, a u nesre¢ama
starijih sudionika (neprouzrocitelja) ak vise od tre¢ine

svih mrtvih sudionika cestovnih prometnih nesreca.
Od svih mrtvih u nesre¢ama u cestovnom prometu
vise je od Cetvrtine starije od 65 godina. Teza nesreca
(prikazana brojem mrtvih na jednu cestovnu prometnu
nesreéu prouzrocitelja starosnog razreda ili s indeksom
koji udruzuje sve posljedice) sa starosti raste. Porast je
posebno ocit upravo nakon 65. godine zivota (linearni
porast prelazi u eksponencijalni) (2).

ISPITANICI | METODE

U istraZivanje su bili ukljuceni slovenski drzavljani,
sudionici cestovnih prometnih nesreca, koje je
policija oznacila kao prouzroditelje ili sudionike
cestovnih prometnih nesreca, a obradivala ih je u
Sloveniji od 1. 1. 1998. do 31. 12. 2000. godine (3).
TeZina ozljede bila je odredena prema definiciji tezine
ozliede u Kaznenom zakoniku Republike Slovenije,
na temelju koje policajci ili deZurni lije¢nik ocijene
na mjestu nesrece tezinu ozljede, koja se mijenja
tijlekom bolovanja do 30 dana nakon nesrece. Policija
smatra vanjskim uzrokom smrti u prometnoj nesredi
ako ozlijedeni umre u vremenu do 30 dana nakon
dogadanja nesrece. Podaci o prometnim nesre¢éama
i sudionicima u prometnim nesre¢ama dolaze iz Baze
prometnih nesre¢a Ministarstva za unutarnje poslove
Republike Slovenije. Radi se o retrospektivnoj studiji
po uobicajenim statistickim metodama sa statistickim
programom SPSS 6.0.

REZULTATI

U promatranom razdoblju (sredina 1999. godine) u
Sloveniji je bio 1.052.821 voza¢ i medu njima 193.687
starijih od 65 godinaiili 18,4% (107.632 — od 55 do 64
godine, 66.109 — od 65 do 74 godine i starijih od 75
godina 21.087, ¢ak 73 starija od 90 godina).

Analizirani su podaci 120.299 prouzrocitelja nesreéa
u 1998., 1999.12000. godini. Uz prouzroditelje bilo je
u tom razdoblju jo$ 104.796 sudionika nesreca.

Medu prouzrociteljima nesrec¢a 85,8% ih je iz dobne
skupine od 18 do 54 godine, 6,8% u dobnoj skupini
od 55 do 64 godine, 3,6% u dobnoj skupini od 65 do
74 godine, 1,1% u dobnoj skupini iznad 75 godina te
jo$ 2,7% u dobnoj skupini do 17 godina.

Medu prouzrociteljima nesrec¢a najvedi je bio
- 81,4% - udio vozaca osobnih automobila, i to
u dobnoj skupini od 65 do 74 godine ¢ak 87,3%
i u skupini iznad 75 godina 84,8%, §to znaci da su
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prouzrocitelji nesreca relativno rijetko zastupljeni u
ulozi pjeSaka, biciklista ili motorista. Udio vozaca
osobnih automobila kao prouzrocitelja nesreéa je u
proucavanom razdoblju bio najveci u dobnoj skupini
od 65 do 74 godine (trend vozaca osobnih automobila
kao prouzrocitelja nesreca je sa starosti pozitivan
-y=13,881x+29,652).

Medu sudionicima (neprouzrociteljima) nesreéa u
promatranom je razdoblju najvi$e zastupljena dobna
skupina od 18 do 54 godine s 85,2%, slijedi skupina
od 55 do 64 godine sa 6,9%, skupina od 65 do 74
godine s 3,0% i skupina iznad 75 godina s 0,8% te jo$
skupina do 17 godina s 4,1%.

Medu neprouzrociteljima bilo je ukupno 74%
vozaca osobnih automobila i to u dobnoj skupini od
18 do 54 godine 77,9%, u skupini od 55 do 64 godine
75,7%, u skupini od 65 do 74 godine 66,0% i u skupini
iznad 75 godina jo$ 41,1%. Trend vozaca osobnih
automobila neprouzroditelja nesre¢a je s dobnom
skupinom u porastu pozitivan, a ako ispustimo dobni
razred do 17 godina, gdje je taj udio nevazan, trend
sa starosti pada —-y=-12,01x+95,2.

Ako udruzimo prouzroditelje i neprouzrocitelje
nesre¢a u promatranom razdoblju, vidimo da su bili
u dobi od 55 do 64 godine kao prouzrocitelji i sudionici
sudjelujuci u 6,9% nesreca, od 65 do 74 godine u
3,3% iiznad 75 godina u 1,0%. U najvecoj i najbrojnijoj
dobnoj skupini od 18 do 54 godine omjer izmedu
prouzrocitelja i neprouzrocitelja nezgoda gotovo je
iziednacen (u dobnoj skupini do 17 godina broj je
sudionika veci), od dobne skupine 55 do 64 godine
navise je, pak, raskorak u udjelu uvijek veci u korist
sve veceg udjela prouzrocitelja nesreéa.

U promatranom razdoblju u 89,3% prouzroditelji
nesreca nisu imali ozljeda, u 7,8% je bilo laksih ozljeda,
u 2,5% teskih ozljeda, te u 0,4% smrtni ishod.

Posebno zabrinjava porast udjela smrtnog ishoda
sa starosti (trend: y=0,485x-0,386).

U dobnoj su skupini prouzroditelja nesre¢a od 65
do 74 godine od 4.303 nezgode 43 zavrsile smrtnim
ishodom, a u dobnoj skupini iznad 75 godina od
1.321 ¢ak 36.

Ako uz prouzrocitelje nesre¢a uzmemo u obzir jo$
i sve neprouzrocitelje (sudionike), odnos se donekle
mijenja: u 85,1% nije bilo ozlijedenih u nesre¢ama, u
11,4% je bilo laksih, u 3,0% tezih ozljeda te u 0,4%
smrtni ishod.

Udio teskih posljedica ozljeda sa starosti raste, a
posebno je visok u dobnoj skupini iznad 75 godina.
Trend nesre¢a sa smrtnim ishodom sa starosti raste:
-y=0,66x-0,56.

Medu uzrocima nesreca najveéi je udio
neprilagodene brzine u 20,7%, slijedi pomicanje
vozila (npr. pri parkiranju) u 20,4%, nepravilna strana
i smjer voznje sa 17,2%, nepostovanje prednosti i
sigurnosnog razmaka svako s 15,3%, nepravilno
pretijecanje s 3,7%, nepravilnost u ponasanju pjesaka
0,7%, nepravilnosti na vozilu 0,2% i na cesti 0,1%.

U dobnim skupinama 65-74 godine i iznad 74
godine medu uzrocima nesreéa na prvom je mjestu
nepostovanje prednosti s 26,9% odnosno 30,7%,
slijedi pomicanje vozila s 26,1% odnosno 25%,
nepravilna strana i smjer voZnje sa 16,6% odnosno
15% i tek na 4. mjestu neprilagodena brzina s 9,4
odnosno 8,6%.

Udio neprilagodene brzine sa starosti opada (trend:
-y=-4,70x+29,73), udio nepostovanja prednosti kao
glavnog uzroka nesreca starijih osoba pak s godinama
raste (trend: -y=3,663x+11,152).

84,9% svih nesreca svih dobnih skupina
prouzrocitelji su uzrokovali na regionalnim cestama
(starije osobe 65-74 godine u 85,7% iiznad 75 godina
u 84,6%), slijede glavne ceste s 12,7% (12,11 13, 9%)
te autoceste s 2,4% (2,21 1,5%).

Najvise nesreéa svih dobnih skupina bilo je
prouzroceno izmedu 8-14 sati (34,2%), slijedi
razdoblje izmedu 17-23 sata (27,8%), izmedu 14-17
sati (21,8%), izmedu 5-8 sati (9,4%) i izmedu 23-5
sati (7,6%).

Starije osobe prouzroce najvise nesreca u vremenu
izmedu 8 i 14 sati; 65-74 godine stari 51,5% svih
nezgoda tog dobnog razreda i iznad 75 godina
stari ¢ak 54,7%, u vremenu izmedu 14 i 17 sati u
jednakom udjelu kao prouzrocitelji ostalih dobnih
skupina; u ostalim je razdobljima udio starijih osoba
oko polovice manji od prosjeka i u razdoblju izmedu
23 i 5 sati ujutro tek 1 odnosno 0,5%.

Posebno su zanimljiva izra¢unavanja teZine nesrece
odnosno rizika smrtnog ishoda u nesredi.

RASPRAVA

Iz prikazanih rezultata istrazivanja vidi se da je
trend starijih osoba — vozaca osobnih automobila
prouzroditelja nesre¢a medu svim vozacima osobnih
automobila prouzrociteljima najvisi.

Medu uzrocima nesreca starijih osoba prevladava
oduzimanije prednosti, koje se pocinje medu uzrocima
nesre¢a strmo dizati negdje nakon 65. godine;
prevelika brzina, koja je pak tako vazna u mladim
kategorijama, u tim dobnim skupinama gubi na
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znacenju.

Isto tako, dnevni interval prouzroéenja nesreéa
starijih osoba upucuje na to, da veci dio vozi samo
preko dana, odnosno da su u najveéem udjelu
prouzrocitelji nesre¢a tijekom dopodneva, kada
su ceste najsigurnije, odnosno prometni uvjeti
najpovoljnij.

Sa starosti raste i tezina ishoda nesreca, koja je,
ako uzmemo smrtni ishod, kod prouzroditelja nesre¢a
starijih od 75 godina ¢ak 7 puta veéa od prosjeka svih
dobnih skupina, kod svih sudionika nesreca je, pak,
viSe od 9 puta veéa.

Posebno je zanimljiv i prikaz s indeksima, koji
s razli¢itim ponderima izra¢unavaju pojedina¢ne
posljedice. Osim najmladih koji su sigurno jako
optereceni, s rastu¢om starosti raste i tezina ishoda
nesreca, koja je u dobnoj skupini iznad 75 godina po
indeksu A* 5 puta veca nego u skupini od 18 do 54
godine (2,24:0,43) po indeksu B** ¢ak i 8 puta veca
(6,61:0,76).

Prikazani rezultati znace da e, ako starija osoba
prouzrodi ili samo sudjeluje u nesredi, ishod u pravilu
biti bitno tezi nego ako su prouzroditelji ili sudionici
mladi; koji u biti prouzroce vedinu svih nesreca, ali
je i njihovo realno sudjelovanje zbog brojnosti i zbog
prevezenih kilometara neusporedivo veée. Naravno,
tek s jedne strane ishod nesreéa starijih osoba valja
traZiti u smanjenju njihovih psihofizickih sposobnosti
potrebnih za voZznju. Na drugoj strani i u njihovu
opcenito slabijem zdravlju, odnosno bolestima, koje
ne utjecu bitnije na vozacku sposobnost, ali zbroj svih
mozZe znaciti bitno vedi rizik prouzrocenja i pri tome i
najteze posliedice nesreca.

Upravo zato je stru¢no neprihvatljivo da
zakonodavac dopusta voznju bez ikakve zdravstvene
kontrole sve do 80. godine starosti.

Sama zadovoljavajuca korekcija vida, kako misle
neki, jos ni izdaleka ne znaci da smo za stariju osobu
ucinili sve da se sigurno moZe ukljuciti u cestovni
promet. Kod starijih vozaca veca je vjerojatnost za
kognitivne, motoricke i senzornoperceptivne smetnje,
koje utje¢u na njihovu sposobnost za voznju.

Naravno, strukturalne i funkcionalne promjene u
vrijeme starenja ve¢ fizioloski dovode do slabljenja
percepcije svjetlosnih i zvuénih signala. Dobra
komunikacija i ponasanje u prostoru ne ovise samo
0 senzornoj osjetljivosti nego i o vi§im psihickim
funkcijama (pamcenje, apstrakcija, sinteza). Sa starosti
upravo vidne sposobnosti u cjelini slabe: tako je ostrina
vida 60-godis$njaka jo$ samo 74%, a 80—-godisnjaka
¢ak samo 47% ostrine zdravog mladica, suzava se

vidno polje, smanjuje se sposobnost percepcije
prostora, sposobnost adaptacije i akomodacije,
produzava se vrijeme percepcije — posebno predmeta
u pokretu i sposobnost razlikovanja boja. Promjene
vida u mraku su starosne i razvijaju se polako poslije
Cetrdesete godine, zato vozadi ¢esto nisu ni svjesni
nedostatka. Ustanovljena je statisticki signifikantna
ucestalost smanjenene ostrine vida, vida u mraku i
povisene osjetljivosti na zasljepljenje kod prouzrocitelja
nesreca u tami i nesre¢a kod pretjecanja izvan naselja
(4). Istrazivanja kazu da ¢ak dvije tre¢ine svih osoba
starijih od 75 godina imaju probleme s vidom,
medu njima ima i takvih kojima oslabljen vid izrazito
ograni¢ava mobilnost.

Buduci da je ¢ovjek u svojoj orijentaciji u prostoru
primarno okrenut vizualnom dozivljavanju i jer su i
prometni znakovi i upozorenja primarno zasnovani na
vizualnim signalima, ¢ini se auditivna percepcija manje
vaznonm. Upravo sluh pocinje starjeti najprije od svih
osjetila. Degenerativne promjene senzornih stanica u
unutarnjem uhu prouzroce da stariji ljudi vise ne ¢uju
visoke tonove. Posljedica toga je nerazumijevanje
nekih rijeci. Ja¢e degenerativne promjene pojavljuju
se tek nakon 70. godine - najviSe u srediSnjem
zivéanom sustavu slusnog centra, a posljedica je
poremeceno slusno pamdéenje za recenice i slogove.
Zbog nerazumijevanja rije¢i dolazi do problema kod
komuniciranja, jer informacije ¢uju tek djelomicno ili
uopée ne. Kognitivne smetnje, koje se povecavaju sa
starosti, za posljedicu mogu osim gubitka paméenja
imati i smanjen opseg paznje, probleme kod vizualne
percepcije i zbog toga smetnje kod odlucivanja, koje
mogu negativno utjecati na njihovu sposobnost za
voZnju.

Kod starijih osoba vazni su i miSi¢éno-kostani
problemi, posebno osteoartritis. Rigidnost vratne
kraljeznice moze dodatno smanijiti periferni vid;
deformacije zglobova i osjetljivost na pritisak su
prije svega vaZni kod kocenja i skretanja. Najcesce
bolesti udova odrasle i starije dobi su artroze zglobova
(nestajanje zglobne hrskavice, osteoskleroza, nastanak
kostanih izraslina na rubovima zglobnih tijela). Nakon
isusuju, a misi¢no tkivo nadomjesta mast. lzmedu 40.
i80. godine Zivota slabi i miSi¢na snaga za 30 do 40%,
po nekim studijama ¢ak do 60%. Misi¢na se masa
uspravno drzanje. Sa starosti dolazi i do gubljenja
spretnosti ruku, ¢esto i zbog reumatskih ili neuroloskih
bolesti.

U starosti je posebno vazino usporavanje

* Indeks A = mrtvi x 26 + tesko ozlijedeni x 14 + lako ozlijedeni x 1

** Indeks B = mrtvi x 120 + tegko ozlijedeni x 12 + lako ozlijedeni x 1
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psihomotorickih funkcija. Reakcijska se brzina do
40. godine bitnije ne produzuje, kod 60-godi$njaka
je dulja za oko 30% od one kod mladica, zatim je
povecanje gotovo po pravilu eksponencijalno, a i
individualne su razlike sve vece (5). Naravno, za svaku
aktivnost to kasnjenje nije bitno. Starija osoba moze
se prilagoditi na svoju usporenost i izbjegava situacije
koje su pod velikim pritiskom vremena. Ali signali su
u svakodnevnom Zivotu nejasni i neocekivani, uz njih
su ukomponirani i mnogi relevantni signali; Covjek pak
mora reagirati tako da napravi pravilan izbor. Reagirati
mora ne samo jednim pokretom, nego kompletnom
motorickom aktivnosti, zato stariji imaju viSe nesre¢a
posebno kada uskladuju svoj tempo s tempom
mladih, kao $to je to u cestovnom prometu.

Veci dio uzroka usporavanja proizlazi kao posljedica
starenja sredi$njeg ziv€anog sustava, a ne zbog pada
oStrine osjetila s pomocu kojih se signal percipira,
odnosno smanjene brzine provodenja impulsa u
perifernome Zzivéanom sustavu. Smanjenje misi¢no—
kostane funkcije te smanjenje misi¢ne snage,
fleksibilnosti, koordinacije i reakcijskog vremena
negativno utje¢u na voznju.

Stariji se ljudi u prosjeku dokazuju slabije nego
mladi prije svega pri radnjama koje zahtijevaju veliku
brzinu, dugotrajnu pribranost, paznju za detalje, brzo
prilagodavanje, izuzetne tjelesne napore; nadmasuju
ih u pozivima koji zahtijevaju znanje, pedantnost
i promisljenost. Brojna istraZivanja potvrduju
pretpostavku, da je kod mladih glavni uzrok nesrec¢a
premalena paZljivost, neiskustvo i nekakva sklonost
riskiranju, kod starijih prije svega sporost, nepazljivost
odnosno ¢ak bezbriznost, koja nastaje zbog navike.
Statistike kazu da su nesrece starijih vozaca prije
posljedica greSaka nego zabranjenog postupanja.
Nasuprot mladima, stariji su pasivni unesrecenici, koji
ne traze opasne okolnosti, ali se u njima nadu. Stariji
ljudi na cesti Cesto osjete duSevnu preoptereéenost.
Na temelju istrazivanja imaju posebne teskoce kod
mijenjanja voznih trakova, skretanja i voZnje unatrag.
Cesto nesto propuste — crvena svjetla, stop znakove;
rade greske kod davanja prednosti i slabo prosuduju
kretanje (brzinu) drugih; Cesto kazu da automobil s
kojim su se sudarili nisu ni vidjeli. Njihove se nesrece
dogode zbog propusta, a ne zbog akcije. Cedce nego
mlade osobe sudjeluju u sudarima u raskrizjima te u
mnogostrukim sudarima (6).

Dok se u reakcijskom vremenu tzv. predmotoricko
vrijeme, to jest vrijeme od trenutka kada se pojavi
podrazaj do izvodenja pokreta, s godinama Zzivota
produzava, motoricko vrijeme, vrijeme od trenutka

izvodenja pokreta do kraja pokreta, nije toliko ovisno
o starenju. Stariji ljudi, dakle, prije svega teze opazaju
podrazaj i shvacaju njegovo znacenje. Kada se na
podraZaj ve¢ odazovu, nema vaznijih razlika izmedu njih
i mladih ljudi. Posebno im smeta i ograni¢ava ih kada
moraju kod viSe istodobnih podrazaja reagirati, i to u
trenutku, samo na najvazniji ili na viSe vaznih. Uzroci
za to su do neke mijere fizioloske prirode (starenje), u
dobroj mjeri se iza toga skrivaju Zelje starijih za ve¢com
sigurnosti i strah da se nece pogre$no odazvati, ve¢a
briga i preciznost. Reakcijsko je vrijeme kod starijih
jo$ posebno osjetno dulje nego kod mladih ako su
informacije brze i nejasne, dakle ako su dva podrazaja
po baji, teZini, veli¢ini i obliku vrlo sli¢na, a zahtijevaju
posve razlicite reakcije (7).

Kao §to stariji ¢ovjek moze na razli¢ite nacine
kompenzirati nedostatke u djelovanju svog
organizma, moze kompenzirati i donekle “nacete”
vozacCke sposobnosti i time postici, da koliko-toliko
sigurno upravlja vozilom. Stariji vozaci svoje smanjene
operativne sposobnosti zbog slabijeg vida ili brzine
prerade informacija (npr. manje ucinkovitu kontrolu
volana, zakasnjele reakcije kocenja, lateralnu kontrolu
vozila) nadomjestaju prilagodbama na taktickom
nivou (npr. kontrola brzine, izbor sigurnog razmaka).
Poznato je da stariji opéenito voze opreznije (vedi je
oprez opcenita osobina ponasanja, ¢esto povezana
sa starosti). Jo$ lakSe se moze opaziti kompenzacija
nedostatnih operativnih sposobnosti na strateskom
nivou. Izbjegavaju npr. voznju po no¢i, tako da ne
dolazi do izrazaja njihovo pomanjkanje adaptacije
vida po nodi. Izbjegavaju voZnju po loSem vremenu
ili voznju pod utjecajem alkohola, a takoder voznju
u gustom prometu (po prometnim guzvama). Zbog
vec¢eg umora skracuju i trajanje pojedinacnih voznja,
smanjuju broj voznja, izbjegavaju voznju po cestama
po kojima se vozi velikom brzinom.

Naravno, medu starijim osobama postoje
vozaci s normalnim procesom starenja, kod kojih
povecanje rizika napreduje jedva primjetno, a i
vozaci s bolestima kod kojih je rizik iznimno velik
(8). U praksi, na zalost, nije ni najmanje jednostavno
razlikovati te dvije skupine te su razlike izvana ¢esto
dulje vrijeme sasvim neprimjetne, iako bolesti ve¢
znatno mogu utjecati na kognitivne funkcije. U
kompliciranoj prometnoj situaciji, npr. kada stariji
voza¢ ude u raskrizje, pokusa se ukljuditi u promet
odnosno preuzeti inicijativu, visoki su zahtjevi u vezi
s kognitivnim funkcijama, jer je u trenutku potrebno
skupiti puno informacija iz okoline, donijeti pravilne
odluke, voza¢ mora koordinirati vlastite pokrete s



294

Bilban M. ELDERLY DRIVERS IN ROAD ACCIDENTS
Arh Hig Rada Toksikol 2002;53:289-296

automobilom da bi izveo manevar. U takvoj situaciji
nisu dovoljne naucene spretnosti, nego je potrebna
zadovoljavaju¢a sposobnost srediSnjeg i perifernoga
Zivéanog sustava.

Zdravlje je dinamican proces, koji se mijenja
s godinama. Od pregleda kandidata za vozaca
motornog vozila s 18 godina do 80. godine (kada se
u Sloveniji po sadasnjem zakonodavstvu mora obaviti
kontrolni zdravstveni pregled za produljenje vozacke
dozvole) produ 62 godine i u tim godinama moze
dodi u sposobnostima pojedinih organa odnosno
organskih sustava do brojnih i korjenitih promjena,
koje u cjelini mogu bitno utjecati na moguénost
sigurnog sudjelovanja u cestovhom prometu,
posebno u ulozi vozac¢a. Zakonodavstvo u biti daje
mogucnost da izabrani odnosno bilo koji drugi
lije¢nik, koji posumnja u bolesnikovu moguénost
sigurne voznje, moze zahtijevati provjeru zdravstvene
sposobnosti prije navrSene 80. godine, iako znamo
da se to dogada tek iznimno. Dugo, neograniceno
pravo voznje namece starijim vozac¢ima bitno veéu
odgovornost i duznu samokriti¢nost pri ocjenjivanju
vlastitih vozackih sposobnosti. Posljednje je bas u
suprotnosti s Cinjenicama struke, a to je da se kod
starijih osoba osim promjena strukture osobnosti
Cesto izrazito snizava samokriticnost. Takoder, ima
jako malo vozaca koji bi sami, zbog nepovjerenja u
svoje sposobnosti, prestali voziti. Opsezne studije u
Svedskoj su pak potvrdile da bi bilo ¢ak 28% manije
Zrtava u nesre¢ama kada bi rodaci i lije¢nici u svim
slucajevima izrazili svoju zabrinutost i kada bi vozaci

postovali njihov savjet da prestanu voziti (9-11). Time
Sto se vozacka sposobnost ne provjerava sve do 80.
godine starosti, medu razvijenim smo se drzavama
uvrstili u iznimke, koje su se u velikoj mjeri odrekle
sistemskog nadzora vozacke sposobnosti starije
populacije.

Mnogi tvrde da je voZnja motornog vorzila Zivotna
potreba i stil danasnjeg brzog zivota, zato se mnogi
vozaci koji se suoce s odlukom da vi$e nisu sposobni
za sigurnu voZnju u cestovnom prometu, potuze da
su izgubili sve i kazu: “Sada ste mi uzeli jos to zadnje,
Sto sam imao, uzeli ste moje noge i prikovan za svoj
dom cekat ¢u taj dan”, iako je zapravo smisao Zzivota
i bogatu starost moguce dofzivjeti i bez “konjskih
snaga” (12).

Svjesni smo da je za starije ljude voznja vazno
sredstvo za odrzavanje slobode i nezavisnosti.
Bez vlastitog prijevoza je kvaliteta njihova Zivota
sigurno manja. lako Covjek moze obavljati poslove
kao pjesak ili korisnik javnih prijevoznih sredstava,
mobilnost mu ba$ u starosti, kada mnogi ne mogu
prepjesaciti vece udaljenosti, jako olak$ava automobil,
odnosno moguénost voznje osobnog automobila. U
mnogim okolinama, posebno ruralnim i prigradskim,
automobil nije samo pomo¢, nego ¢ak potreban
uvjet osobne mobilnosti. Moguénost “Sofiranja” kao
sredstvo zadovoljavanja osobnih potreba i uklju¢ivanja
u drustvo odnosno osnova za odrZavanje slobode i
nezavisnosti, zauzima sredi$nje mjesto u samostalnom
Zivotu mnogih starijih ljudi. Zato se zauzimamo za
zastitu prava pojedinca da upravlja motornim vozilom,
ali samo ako ima za to potrebne sposobnosti.
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Summary
ELDERLY DRIVERS IN ROAD ACCIDENTS

The elderly are vulnerable and potentially unpredictable active participants in traffic who deserve special
attention. Longer life expectancy entails a greater number of senior drivers, that is, persons with various
health problems and difficulties accompanying old age. At the turn of the millennium, the share of
population aged 65 or more in Slovenia was around 13%, and in 25 years it will be near as much as 19%.
The share of drivers from this age group was 28% a year ago, and it is expected to reach about 54%.
Numerous studies have shown that there are many differences in driving attitude between the young and
the elderly. The young are by large active victims, and their main offence and cause of accident is speeding,
while the elderly are more passive and their main offence is ignoring and enforcing the right of way. This
paper focuses on the differences in the occurrence and type of injuries between the young and the elderly
drivers, based on an analysis of all road accidents in Slovenia in the period between 1998-2000. Older
people (over 65) caused only 4.7% of all road accidents (16.7% of all accidents involving pedestrians,
11.5% of all involving cyclists, 2.7% involving motorcyclists and 5% of all accidents involving car drivers).
Of all accidents, 89.3% were without injuries, and the fatal outcome was registered in 0.4% accidents.
Among the elderly (65-74 years of age), however, this share was 1%, and rising to 2.7% with the age 75
and above. By calculating the weight index, which discriminates between minor and severe injuries, and
the fatal outcome, it was established that age groups 65-74 and >75 cause three and five times greater
damage, respectively than age groups from 18 to 54 years. With years, psychophysical changes lead to
a drop in driving ability, which in turn increases the risk of road accidents. It is true that elderly people
cause less traffic accidents (and also drive less) than the young, but when they are involved in an accident,
as a rule the consequences are more tragical. A research of this increasing group traffic participants (in
the role of drivers as well) could provide an important contribution to their safety and to the safety of all
people involved in road traffic.

KEY WORDS: driving ability, elderly population, health selection, road accidents
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