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VORWORT

Statistik als Grundlage fiir Unfallpravention

Grundlage fiir eine Prioritdtensetzung in der Prévention ist das Wissen dariiber, wie viele Verletzungen passieren, ob Unfall
oder Gewalt die Ursache war, wie schwer die Verletzungen sind, in welchen Lebenszusammenhéngen sie passieren und wel-
che Bevdlkerungsgruppen davon betroffen sind.

Die Verletzungsdatenbank des KfV liefert diese Informationen. Basis der Datenbank sind vor allem die Sterbestatistik und die
Spitalsentlassungsstatistik der Statistik Osterreich und der Verkehrsunfallstatistik des Bundesministeriums fiir Inneres bzw. des
Kuratoriums fiir Verkehrssicherheit (KfV), die Arbeitsunfallstatistik, die Krankenstandsstatistik der Sozialversicherung und die
Verletzungsursachenerhebung des KfV, die ndhere Informationen iiber Unfalle zu Hause, in der Freizeit und beim Sport liefert.

Die Zusammenschau zeigt beispielsweise, dass fast drei Viertel aller Unfalle in Osterreich in den Bereichen abseits des StraRen-
verkehrs und der Erwerbstdtigkeit passieren. Unfalle sind die fiinftgroBte Todesursache nach Herz-Kreislauf-Erkrankungen, bds-
artigen Neubildungen, GefaBerkrankungen und Atemwegserkrankungen. Fiir Kinder, Jugendliche und junge Erwachsene sind
Unfalle sogar Todesursache Nummer Eins. Bei allen Altersgruppen sind Unfalle wesentlich Ursache der Gesundheitsbelastung; im
schlimmsten Fall kommt es sogar zu bleibenden Behinderungen bzw. dauernder Pflegebediirftigkeit.

Unfallprévention und damit die Schaffung von mehr Sicherheit liegt nicht nur in der Verantwortung jedes Einzelnen. Es braucht
auch die Mitwirkung der Meinungsbildner wie die der Arzteschaft, des Handels und der Sportverbande. Selbstverstandlich
braucht Unfallpravention auch gesetzliche Rahmenbedingungen und geeignete Malsnahmen der Verwaltung, denn Sicher-
heit ist nicht nur ein zentrales Bediirfnis des Menschen, sondern auch eine der zentralen Aufgaben des Staates.

Viele Zustandigkeiten fiir die Verletzungsverhiitung liegen bei den Bundesldndern und Gemeinden: Etwa die Gesundheits-
forderung, die Wohlfahrt, die Familienpolitik, der Sportbereich, Bauen und Wohnen und der Zivilschutz. Es ist daher erforder-
lich, dass auch die Entscheidungstrager in den Landern und Gemeinden iiber die hohe Belastung der Gesundheit durch Un-
falle und Verletzungen informiert sind.

Der vorliegende Bericht gibt diesen Uberblick fiir das Bundesland Karnten.

Gezielte Unfallverhiitung und die Evaluierung von MaBnahmen benétigen freilich noch genauere Information iiber Aktivitdten,
die zu Verletzungen fiihren, iiber Ortlichkeiten, iiber beteiligte Produkte oder Dienstleistungen, iiber die Verwendung von
Schutzausriistungen oder andere relevante Umsténde. Erst auf der Basis solcher Analysen lassen sich spezifische Losungen ent-

wickeln und regionsspezifische Schwerpunkte setzen. Derzeit sind solche Informationen aber nur auf Bundesebene verfiighar.

GroBer Dank gilt an dieser Stelle unseren Partnern, die fiir eine unkomplizierte Bereitstellung der Daten gesorgt haben. Ohne
diese Unterstiitzung ware der vorliegende Bericht nicht mdglich gewesen.

v

Dr. Othmar Thann
Direktor des Kuratoriums fiir Verkehrssicherheit (KfV)
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1 | UNFALLE UND ABSICHTLICHE
VERLETZUNGEN IN KARNTEN

Abbildung 1:

1.1 Die Unfallpyramide

Tote 203

Spitalsfalle

Unfalle 69.700

Die ,Pyramide” ist eine geldufige Darstellungsform der gesundheitlichen Belastungen einer bestimmten
Krankheitsgruppe - hier der Verletzungen durch Unfélle. Die Darstellung berticksichtigt die Schwere von
Verletzungen. Der Verlust eines Menschenlebens ist die dramatischste Folge einer Verletzung. Bleiben-
de Behinderungen sind tragisch und besonders kostenintensiv. Die verfiigbaren Quellen erlauben aber
derzeit keine verldssliche Schatzung tiber bleibende Behinderungen. Verletzungen, die eine stationdre
Behandlung erfordern, sind in der Regel schwerwiegend, konnen aber in den meisten Fallen erfolgreich
behandelt werden. Zu ,Unféllen” werden auch Verletzungen gezdhlt, die ambulant versorgt werden.

Auf jeden Unfalltoten in Karnten kommen etwa 74 stationdre Spitalsfdlle und etwa 269 Unfille insge-
samt.
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1 | UNFALLE UND ABSICHTLICHE VERLETZUNGEN | 1.2. | Verletzungen nach Lebensbereichen und Indikatoren der Verletzungsschwere

Tabelle 1:
1.2Verletzungen nach L bereichen und Indikatoren der Verletzungsschwere

Unfalle Absichtliche Verletzungen

ten Verkehr' Arbeit, Sport Heim, Gesamt Durch Ansich
Schule? Freizeit andere selbst
Unfalle gesamt® 39054 15.835° 13.200 36.800 69.700 - -
6% 23% 19% 53% 100%
Stationdre Spitalsfalle 1.254 1.818 1.585 10.445 15.102 343 91
8% 12% 10% 69% 100%
Todliche Unfalle ® 67 8 1288 203 2 105
33% 4% 63% 100%

Quelle: KfV 2006, AUVA 2006, ST.AT. 2005, STAT. 2006.

Vink. Wegunfdlle (Arbeits- oder Schulweg)

Zexkl. Wegunfalle (Arbeits- oder Schulweg)

3KfV 2006 (Verkehr); AUVA 2006 (Arbeit, Schule); KfV 2006 (Freizeitunfallstatistik, Spitalspatienten - Hochrechnung auf Basis der Spitalsdiagnosenstatistik; Sport, Heim, Freizeit)
4VerungIU(kte (2006: 3838 Verletzte und 67 Getdtete)

5 Filr die Darstellung nach Bundesland standen fiir den Bereich Arbeit nicht die Zahlen aller Versicherungstrager zur Verfiigung (181.499 dsterreichweit), sondern nur die anerkannter Arbeits-
und Schiiler-/Studentenunfalle der Allgemeinen Unfallversicherungsanstalt (AUVA: 166.612 dsterreichweit).

®plus 19 Tote durch sonstige und unbestimmte Umstande; Verletzungen und Vergiftung 2006 insgesamt: 329

7 Fiir die Darstellung der todlichen Arbeitsunfalle und Schiiler-/Studentenunfalle nach Bundesland standen fiir den Bereich Arbeit nicht die Zahlen aller Versicherungstrager zur Verfiigung
(189 dsterreichweit), sondern nur die anerkannter todlicher Arbeits- und Schiiler-/Studentenunfdlle der Allgemeinen Unfallversicherungsanstalt (AUVA: 121 dsterreichwetit).

8 Die Todlichen Unfalle im Bereich HFS enthalten tidliche Arbeitsunfalle, die bei anderen Versicherungsanstalten als der AUVA registriert wurden.

In Kdrnten wurden 2006 rund 69.700 Menschen durch Unfalle so schwer verletzt, dass sie stationar oder
ambulant in Spitdlern behandelt werden mussten. Basis der Hochrechnung ist die sogenannte Verletzungs-
ursachenerhebung des KfV (Injury Database IDB Austria), in der jahrlich rund 10.000 Falle aus sechs
osterreichischen Krankenhdusern durch Interviews analysiert werden. Diese Stichprobe wird mit Hilfe
eines speziellen Hochrechnungsmodells unter Zuhilfenahme der Spitalsentlassungsstatistik hochgerech-
net. Bigentlich kimen noch Behandlungsfille hinzu, die von niedergelassenen Arzten versorgt werden

- es gibt aber keine Quelle, die dariiber verlasslich Auskunft gibt. Im Durchschnitt sind diese Félle aber
weniger schwerwiegend als Spitalsfille. Die angegebene Zahl von 69.700 ist somit eine konservative
Schitzung und bezeichnet die untere Schranke des wahren Wertebereichs.

Die spezifische Schatzung fiir Kdrnten beruht nicht auf einer eigenen reprasentativen Stichprobe fiir
Kirnten, sondern auf einer Aufteilung der Hochrechnung fiir Osterreich an Hand der BevolkerungsgroRe.
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1 | UNFALLE UND ABSICHTLICHE VERLETZUNGEN | 1.3 | Verletzungen nach Lebensbereichen und Kostenindikatoren

Tabelle 2:
1.3 Verletzungen nach Lebensbereichen und Kostenindikatoren

Unfalle Absichtliche Verletzungen

Kérnten Verkehr Arbeit, Sport Heim, Summe Durch Anssich
Schule? Freizeit andere selbst
Krankenstandstage 45.776 188.656 77315 176.031 487.778 6.221 458
Kdrnten [nur GKK] 9% 39% 16% 36% 100%
Krankenstandstage/Fall KNT [nur GKK] 24 20 23 21 21 16 57
Spitalstage Krnten 9.113 10.245 1.725 83.221 110.304 1182 535
8% 9% 7% 75% 100%
Spitalstage pro Fall KNT 7 6 5 8 7 3 6
Direkte Kosten KNT (Mio. Euro)' 27 101 36 145 317 - -
9% 32% 12% 46% 100%

Quelle: HV 2006, ST. AT. 2005, KOLB und BAUER 1999

[nur GKK] Filr die Darstellung der Krankenstandstage nach Bundesland standen nicht die Zahlen aller Versicherungstréger zur Verfiigung (6.808.605 dsterreichweit), sondern nur die Zahlen
der Gebietskrankenkassen (GKK: 6.608.365 dsterreichweit).
TKosten der medizinischen Behandlung und Rehabilitation, Krankenstande und Invaliditdt. KOLB und BAUER, 1999 (aktualisiert fiir 2003)

Hier werden die durch Unfdlle verursachten Krankenstandstage, die Spitalstage sowie die durch Unfalle
verursachten direkten Kosten fiir Kdrnten aufgezeigt. Die Bereiche Heim, Freizeit (36%) & Sport (16%)
machen die Halfte aller Krankenstandstage in Kdrnten aus. Dementsprechend hoch sind die direkten
Kosten, die aus Unféllen in den Bereichen Heim, Freizeit & Sport entstehen. So sind ganze 181 Millionen
Euro Folgekosten von Unfallen in diesen drei Lebensbereichen, alleine in Kdrnten - das sind 57% aller
direkten Unfallfolgekosten in Kéarnten.

Der Anteil der durch Unfille verursachten direkten Kosten in Karnten an den direkten Kosten Oster-
reichs wird aufgrund des Anteils der Spitalstage in Kdrnten an allen Spitalstagen Osterreichs geschatzt.
Die Zahlen der Schitzung der direkten Kosten sind auf dem Stand von 2003. Sie stellen daher hochstens
eine untere Schranke der aktuellen Kosten dar.
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2 | TODLICHE UNFALLE

Abbildung 2:
2.1 Todliche Unfalle pro 100.000 Einwohner nach Bundeslandern

Todliche Unfélle nach Bundeslandern (Wohnort) je 100.000 Einwohner im Jahr 2006

Kdrnten

Niederdsterreich

Salzburg

Osterreich

Steiermark

Oberdsterreich

Tirol

Burgenland

Wien

Vorarlberg

i

40

S
w
(=}
[
[}
[
[}
w
[o8)
[}
o
[l

Quelle: Statistik Austria, Todesursachenstatistik 2006, Bevéilkerungsfortschreibung zu Jahresbeginn 2006. Osterreichische Wohnbevélkerung.
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2 | TODLICHE UNFALLE | 2.1 | Todliche Unfalle nach Bundesléndern (Wohnort) je 100.000 Einwohner

Abbildung 3:
2.1 Todliche Unfalle nach Bundeslandern (wohnort) je 100.000 Einwohner
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Quelle: Statistik Austria, Todesursachenstatistik 2006, Bevéilkerungsfortschreibung zu Jahrebeginn 2006. Osterreichische Wohnbevdlkerung.

Im Jahr 2006 verungliickten in Osterreich rund 2.500 Menschen todlich.

Die Statistik berticksichtigt hier Personen, die ihren Wohnsitz in Osterreich haben und auch in Oster-
reich verunfallt sind. Ausldndische Touristen, die in Osterreich verunfallen, werden hier nicht erfasst. Die
Zuordnung der todlich Verungliickten zu den Bundeslandern erfolgt nach dem Wohnort. Im gesamten
Osterreichischen Bundesgebiet verungliickten 2006 rund 30 Personen pro 100.000 Einwohner todlich.
Vorarlberg hat mit 25 tddlich Verungliickten pro 100.000 Einwohner die niedrigste Rate in ganz Oster-
reich. Die Steiermark liegt mit 30 todlich Verungliickten pro 100.000 Einwohner im Durchschnitt von
Osterreich. Burgenland und Wien liegen mit 28 und 27 tédlich Verungliickten pro 100.000 Einwohner
unter dem Osterreichischen Durchschnitt. Mit einer Rate von 36 todlich Verungliickten nimmt Karnten
eine traurige Spitzenposition ein.

Abbildung 2 und 3 zeigen die todlichen Unfélle pro 100.000 Einwohner — einmal als Balkendiagramm
und einmal in Form einer Landkarte.
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2 | TODLICHE UNFALLE | 2.2 | Todliche Unfalle durch Sturzim Bundesland Karnten
nach Altersgruppen — Entwicklung 2002 - 2006

Tabelle 3:

2.2 Todliche Unfalle durch Sturz im Bundesland Karnten
nach Altersgruppen — Entwicklung 2002-2006

Todliche Unfdlle durch Sturz Karnten

Berichtsjahr 0-14 Jahre 15-59 Jahre 60+ Jahre Gesamt
2002 0 17 67 84
2003 0 9 98 107
Sturz 2004 1 17 73 91
2005 0 13 75 88
2006 0 15 75 92

Quelle: STAT, Todesursachenstatistik. Bearbeitung: KfV.

Abbildung 4:

2.2 Todliche Unfalle durch Sturz im Bundesland Karnten
nach Altersgruppen — Entwicklung 2002-2006

Todliche Unfalle durch Sturz Karnten
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Quelle: STAT, Todesursachenstatistik. Bearbeitung: KfV.

Die héufigsten Unfallursachen von tédlichen Unféllen sind Sturz- und Verkehrsunfille (44% Sturz,
27% Verkehr im Jahr 2006). Vor allem édltere Menschen (60+) sind von tédlichen Sturzunféllen betroffen.
Diese Altersgruppe ist durchschnittlich fiinfmal so oft betroffen wie die Gruppe der unter 60-Jahrigen.
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3 | STATIONAR BEHANDELTE UNFALLE

Abbildung 5:
3.1 Stationar behandelte Unfille pro 100.000 Einwohner nach Bundeslandern

Stationar behandelte Unfalle nach Bundeslandern (Krankenanstalt) je 100.000 Einw. im Jahr 2005
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Quelle: Statistik Austria, Spitalsdiagnosenstatistik 2005, Wohnbevdlkerung zu Jahresbeginn 2005.
Alle stationdr behandelten Patienten in Osterreich (inkl. U99).
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3 | STATIONAR BEHANDELTE UNFALLE | 3.1 | Stationr behandelte Unfalle nach Bundesléndern

Abbildung 6:
3.1 Stationar behandelte Unfalle nach Bundeslindern je 100.000 Einwohner
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Quelle: Statistik Austria,Spitalsdiagnosestatistik 2005, Bevdlkerungsfortschreibung zu Jahrebeginn 2006. Alle stationdr behandelten Patienten in Osterreich (inkl. U99).

Rund 266.000 Personen mussten 2005 nach einem Unfall stationdr behandelt werden. Die Daten ent-
halten Wohnsitz-Inlander und Wohnsitz-Ausldnder (also Touristen), d.h. die hoheren Unfallzahlen im
Westen Osterreichs konnten zu einem Teil auf Wintersportunfille von Touristen zurtickzufiihren sein.
Aulerdem ist bei der Zuordnung der Unfallpatienten nach Bundesland hier der Standort des behandeln-
den Krankenhauses ausschlaggebend und nicht der eigentliche Wohnort.

Abbildung 5 und 6 zeigen die stationdr behandelten Unfalle pro 100.000 Einwohner — einmal als Balken-
diagramm und einmal in Form einer Landkarte.
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3 | STATIONAR BEHANDELTE UNFALLE | 3.2-3.3 | Stationére Spitalsfalle durch Verletzungen nach Lebensbereichen und Bundeslindern

Tabelle 4:
3.2 Stationare Spitalsfalle durch Verletzungen nach Lebensbereichen und Bundeslandern

Anzahl der Fdlle von stationar italsbehandlungen 2005

Lebensbereich K NO (i) Stmk T v
Verkehr 540 1.254 3538 3733 945 2055 1.436 701 544
Arbeit / Schule 185 1.818 2443 3427 1.938 1.745 1.465 643 2007
Sport 266 1.585 2881 3358 4960 1.867 5414 2652 641
Heim / Freizeit 3866 10445 26444 20251 9790 12,035 18.283 6.152 8.562
absichtliche Fremdverletzung 61 343 399 345 258 297 154 162 243
Suizidversuch 37 91 252 143 41 225 137 142 659
Sonstige Ursachen 2931 6.05 10615 15.029 6.672 19721 4368 2393 28703
Gesamt 7.886  21.592  46.572 45686 24.704 37.945 31257 12.845  41.359

Quelle: Statistik Austria, Spitalsdiagnosenstatistik 2005. Alle stationdr behandelten Patienten in Osterreich (inkl. U99).

Abbildung 7:

3.3 Stationare Spitalsfalle durch Verletzungen
nach Lebensbereichen und Bundeslandern pro 100.000 EW

Inzidenzraten nach Lebensbereichen und Bundesland

Sonst. Ursachen1'00 7
[0 Heim / Freizeit
I Sport
I Arbeit / Schule

B Verkehr B K NO 00 S St T v W

Quelle: Statistik Austria, Spitalsdiagnosenstatistik 2005, Wohnbevélkerung zu Jahresbeginn 2005. Alle stationdr behandelten Patienten in Osterreich (inkl. U99).

Bei den stationdren Spitalsfdllen sind die westlichen Bundesldnder besonders stark von Sportunfillen be-
troffen. Das ist sicherlich zum Grof3teil autf den Wintersport zuriickzufithren. Das Bundesland Wien hat
bei den stationdren Spitalsfdllen einen besonders geringen Anteil an Verkehrsunfallen. Dies ist zum Teil
auf die besondere Verkehrssituation Wiens (weniger motorisierter Individualverkehr, mehr 6ffentliche
Verkehrsmittel), zum Teil vermutlich auch auf die Codierdisziplin in den Krankenhdusern zurtickzufiihren.

Vermutlich fiihrt eine zu schwache Codierdisziplin in manchen Bundesldndern zu einem ungewohnlich
hohen Anteil von Unfdllen in der Restkategorie ,sonstige Ursachen” (Wien 69%, Steiermark 52%, Bur-

genland 37%).
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4 | UNFALLVERLETZUNGEN GESAMT

Abbildung 8:
4.1 Unfallverletzungen nach Bundeslandern pro 100.000 EW
Unfalle nach Bundeslandern (Unfallort) je 100.000 Einw. im Jahr 2006
Oberdsterreich
Niederdsterreich
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0 2000 4000 6000 8000 10000 12000 14000 16,000

18.000
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4 | UNFALLVERLETZUNGEN GESAMT | 4.1 | Unfille nach Bundeslindern (Unfallort) je 100.000 Einwohner

Abbildung 9:

4.1 Unfalle nach Bundeslindern (Unfallort) je 100.000 Einwohner
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Quelle: KfV 2006, AUVA 2006, ST.AT. 2006.

2006 ereigneten sich im gesamten Osterreichischen Bundesgebiet 837.000 Unfdlle.

Das Unfallrisiko lag in Osterreich im Jahr 2006 durchschnittlich bei rund 10.000 Unfillen pro 100.000 Ein-
wohner, wobei das Unfallrisiko in den westlichen Bundeslandern grof3er ist als in den 6stlichen. Grund
hierfiir ist, dass in den westlichen Bundesldndern ein hoher Anteil der Unfdlle aut (Winter)Sportunfalle
zurlickgeht. Das niedrigste Unfallrisiko ist in den drei dstlichen Bundeslandern zu beobachten.

Die Zuordnung der Unfélle zu den einzelnen Bundeslandern erfolgt bei Verkehrsunfillen nach dem Un-
fallort, bei Heim-, Freizeit und Sportunfédllen nach dem Standort des meldenden Krankenhauses und bei
Arbeitsunfédllen nach dem Arbeitsort. Das angefiihrte Bundesland muss also nicht dem Wohnbundesland
des Verletzten entsprechen.

Im Vergleich zwischen den Bundesldndern sind Salzburg, Tirol und Karnten tiberdurchschnittlich von
Unfallen betroffen, wahrend Wien, Burgenland, und Niederosterreich eine geringere Unfallrate als der
Durchschnitt Osterreichs aufweisen. Steiermark, Vorarlberg und Oberdsterreich schlieBlich liegen im
osterreichischen Durchschnitt.

Abbildung 8 und 9 zeigen stationdre und ambulante Unfallverletzungen pro 100.000 Einwohner — einmal
als Balkendiagramm und einmal in Form einer Landkarte.
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6 | DATENQUELLEN

6.1 Ausgewahlte Quellen der Datenbank Heim, Freizeit & Sport im KfV

1. Stationdre Spitalsfalle und -tage

Datenquelle: Spitalsdiagnosenstatistik

Population: Alle stationar behandelten Patienten in Osterreichs Krankenh&usern

Gegenstand: Stationare Falle (fallbezogen); hier nur Verletzungen (und Vergiftungen)

Typ der Erhebung: Gesamterhebung an allen allgemeinen und Sonder-Krankenanstalten

Art der Erhebung: Ubernahme administrativer und medizinischer Daten der Krankengeschichte
Dateneigentiimer: Statistik Austria

2. Todliche Unfalle

Datenquelle: Todesursachenstatistik

Population: Wohnbevélkerung Osterreichs

Gegenstand: Unfall- bzw. Verletzungstote

Typ der Erhebung: Gesamterhebung (Wohnbevélkerung Osterreichs, in Osterreich verstorben)
Art der Erhebung: Daten aus der Todeshescheinigung

Dateneigentiimer: Statistik Austria

3. Krankenstandsfalle und -tage:

Datenquelle: Krankenstandsstatistik (Leistungsstatistik)

Population: ASVG und BVA Versicherte

Gegenstand: Krankenstandsfalle (fallbezogen) in Folge einer Verletzung
Typ der Erhebung: Gesamterhebung

Art der Erhebung: Krankenstandsmeldung durch Arbeitgeber
Dateneigentiimer: Hauptverband

4. Direkte Folgekosten

Datenquelle: s. Referenz

Population: Wohnbevélkerung Osterreichs

Gegenstand: Unfalle mit medizinischer Behandlung

Typ der Erhebung: Studie

Art der Erhebung: Auswertung verschiedener Datenquellen

Referenz: Kolb W. und Bauer R. (1999). Unfallfolgekosten in Osterreich. Wien: Institut Sicher Leben, Aktualisierung 2003

5. Verkehrsunfallstatistik

Population: Verkehrsteilnehmer in Osterreich

Gegenstand: Unfalle mit Personenschaden

Typ der Erhebung: Polizeilich registrierte Unfélle mit Personenschaden

Art der Erhebung: Unfallberichte der Exekutive

Dateneigentiimer: BM. / Statistik Austria

Auswertung: Kuratorium fiir Verkehrssicherheit; Bereich Verkehr & Mobilitat

6. Arbeitsunfallstatistik

Population: Versicherte in der gesetzlichen Unfallversicherung

Gegenstand: Anerkannte Arbeitsunfdlle und Schiilerunfélle Verletzungsfolge
Typ der Erhebung: Gesamterhebung (gesetzliche Meldepflicht)

Art der Erhebung: Unfallmeldung durch Arbeitgeber oder Arzt
Dateneigentiimer: Hauptverband bzw. Unfallversicherungstréger
Auswertung: Kuratorium fiir Verkehrssicherheit; AUVA

7. Freizeitunfallstatistik

Population: Spitalspatienten (Wohn- und Gastbevélkerung)

Gegenstand: Spitalspatienten nach Heim-, Freizeit- und Sportunféllen (Abgrenzung It. IDB Kodierhandbuch)
Typ der Erhebung: Stichprobe (dzt. 6 Spitéler) und Hochrechnung

Art der Erhebung: Personliches Interview (Patient oder Angehdrige)

Dateneigentiimer: EC DG SANCO, BMSK, BMGF (2003), KfV

Auswertung: Kuratorium fiir Verkehrssicherheit; Bereich Heim, Freizeit & Sport
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