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SISSEJUHATUS

Autor on oma I6putdd teemaks valinud: Eakate sdjdotide osalusel toimunud liiklusdnnetuste
riskifaktorite anallus.

Pensioniikka jouab vdi on jdudmas pdlvkond, kella@dukijuhtimine on olnud igapaevaseks
tegevuseks ja Uheks oluliseks osaks normaalsestikdtt Normaalne vananemine toob paratamatult
kaasa teatud kehaliste ja vaimsete vdimete languoisemdjutavad sdiduki juhtimist. Liiklusohutuse
seisukohast on oluline valja tuua neid riskifakibyenis mdjutavad eakate sdidukijuhtimist. Autorile
teadaolevalt on Eestis varem uurinud eakaid ligitej 2003 aastal Inseneriblroo Stratum.
Eestikeelses kirjanduses leiab eakas inimene jaananine piisavalt k&sitlemist, samas eaka
sOidukijuhi kohta on eestikeelset teaduskirjandssédaval vaga vahe. Voimalik, et puuduliku
informatsiooni téttu ongi Uldlevinud arvamus, eka&s juht liikluses tdhendab ohuallikat teistele
liiklejatele. Tegelikult on meil tegemist hoopisskenisest korralikuma liiklejaga. Samas naitavad
valismaised uuringud, et kui eakas juht satubugBinnetusse, on tema vigastused raskemad, suremus
siindmuskohal suurem ja paranemine haiglas aegl&semoorel voi keskealisel sdidukijuhil. Kogu
thiskonna huvides on oluline séilitada eakate isegs ja liikumisvGime niikaua kui véimalik,
tagades neile sel viisil vabaduse ja valikuvbimetusiing vaarika vananemise. Sdidukijuhtimise
voimalusest ilmajddmist seostatakse erinevate sepvobleemide tekkimisega ja see omakorda
tahendab suurenenud ravikulusid. Liikumisvéimalugieenemine tdhendab ka suurenenud vajadust
sotsiaal- ja tugiteenuste jarele, mis omakordaahd@ugilt lisakulutusi.

Eelpool 6eldut arvestades on autori arvates teddaasti likluses aktuaalse ja vahe uuritud ning
uurimist vaariva teemaga. Kuna t60 autor on todlatb aastat korrakaitses politseinikuna ja
tooalaselt palju kokkupuutunud eakate soidukijuntabalusel toimunud liiklusdnnetustega, siis on
antud teema valikul ja selle uurimisel ka automlpe isiklik huvi. Loputd66 eesmark on uurida eakate
sOidukijuhtide vanusest tulenevaid isearasusi nin@lja selgitada peamised riskifaktorid
sOidukijuhtimisel. T66 uurimisobjekt on eakas sagliht liikluses ja aines on eakat sdidukijuhti

mojutavate tegurite valjaselgitamine.



Eesmargist tulenevalt on autor pustitanud jargrnigmteesi:

Eakate s@idukijuhtide liiklusbnnetuste riskifaktest on maaravaim see, et juhid ei teadvusta endale

eaga kaasnevaid muudatusi ja medikamentide tangéamdju.

Uurimismeetodina kasutab autor teadusallikaid, iHasvalismaiste uuringute tulemuste analiisi,

statistiliste andmete analuisi ja kvalitatiivegtervjuud. Valimi moodustavad kimme sdidukijuhti

vanuses 65- 78.a

LOputdd koosneb kolmest peatikist:

1. Peatikis on toodud statistiliste andmete analll®teasdidukijuhtide osalusel toimunud
liiklusdnnetustest;

2. Peatikis antakse teoreetiline llevaade eakast lgjbidist ning vananemisega kaasnevatest
faktoritest, mis mojutavad soidukijuhtimist;

3. Peatikis on esitatud eakate sdidukijuhtide emisiriliuringu tulemused.

Autor tanab juhendajat Sisekaitseakadeemia pdaBedzi politseikorralduse Gppetooli juhataja-
lektorit Pille Vennikast ja Helve LOohmust Maanteedist ning Erik Ernitsat Eesti

Liikluskindlustusfondist asjakohaste nduannetéijetepanekute eest.



1. STATISTILISTE ANDMETE ANALUUS EAKATE SOIDUKIJUHTDE
OSALUSEL TOIMUNUD LIIKLUSONNETUSTEST

1.1. Eesti elanikkonna demograafilised pdhinéaitajad

Eesti Statistikaameti andmeil oli 1.jaanuaril 2@@8tal Eesti rahvaarv 1,34 miljonit 935 inimest.
Kelle hulgas mehi 617 tuhat 410 ja naisi 723 t828 ( Eesti Statistikaamet ). Eesti rahvastiku arv
on jarjekindlalt kahanenud alates 1991.aastastn{dod.1.1. ja 1.1.2. vaata Lisa 1.). Suure
tden&osusega jatkub rahvastiku arvu kahanemineld&akus ning seda ka juhul kui stindivus téuseb
(Rahvastik 2008:3).

1.1.2. Demograafilise situatsiooni prognoos ja eakaakaal

Eesti Statistikaameti andmetel moodustasid 2008taaalguses kuni 20aastaste earihm kogu
rahvastikust 22% ning 65aastased ja vanemad indriE&®. (Joonis 1.1.2.1. ja 1.1.2.2. vaata Lisa 1.)
(Rahvastik 2008:4). Uhiskonda loetakse vananevakis7 % elanikest on 65-aastased ja vanemad
(Toitumisjuhised ja tegevusteraapia eakatele 2004:6

Statistikaameti prognoosi kohaselt jddb kuni 2@sdst vanuserihma osa 2020 aastaks peaaegu
samaks (22,5%), aga Ule 65 aastaste osa rahvasskuseneb 18,5%-ni. 2020 aastast alates
muutuvad koik rahvastikunditajad siiski kiirestulidelt halvemaks (Rahvastik 2008:4-5).

Nii nagu ka teisi Euroopa riike iseloomustab Eegiliemas perspektiivis vananev uhiskond. Eestis
on juba praegu eakate osakaal suhteliselt korge delle muutust kuni aastani 2020 aastani loetakse
suhteliselt tagasihoidlikuks (Joonis 1.1.2.3. vadata 1.). Kaugemas tulevikus vdib Eestit pidada
keskmiselt vananevaks riigiks Euroopas. 2050. Bagteognoositakse thiskonna kdige arvukamaks

vanusegrupiks inimesi vanuses 55—-69 aastat (Rak2&18:4).



1.1.3. Juhiloa omanike sooline ja vanuseline strukt

Seisuga 01.10.2008 oli Autoregistrikeskuse (ARKJragil Eesti juhiloaomanike sooline struktuur
jargmine: mehB26 345 (61%) ja naist04 847 (39%).

Kehtivad juhiload omanike soo I6ikes
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Joonis 1.1.3.1. Kehtivad juhiload omanike ja sakd$ (Allikas Autoregistrikeskuse statistika)

Jooniselt 1.1.3.1. selgub, et naiste osakaal aesal2004.a tdusnud jarjepidevalt ning alates 2007
aastast on naiste osakaal esmaste juhiloa taetlejdjas kasvanud suuremaks meeste hulgast, mis
annab tulevikuperspektiivis lootust, et juhiloaomansooline jagunemine vordsustub nii meeste kui
naiste osas. V0ib arvata, et naiste suurem hldkises parandab liikluskultuuri.

Analtiisides juhiloa omanikke ning esmaseid juhtozanikke Autoregistri andmete pohjal selgub,
et juhiloaomanike arv kasvab aasta-aastalt pideWdtrkimisvaarne on, et juhiloa omanike arv

kasvab ka naiste osas ja seda eriti esmaste juhibdiejate juures.



Kui vaadata Tabelist 1.1.3.1. (vaata LISA 2.) jaatdmanike osa vanusegruppide ja soo |6ikes saame
jargmise tulemuse:
Kdige rohkem juhilubasid on 01.10.2006 seisuga sagtuppides 26-35 ja 36-45 aastaste inimeste
hulgas, kes moodustavad juhiloaomanike tldarvu$8982, kumbki 24%. Jargnevaks vanusegrupiks
on 46-55 aastased inimesed, kes moodustavad jomk@ke Uldarvust 21%. Neile jargneb
vanusegrupp 56-65 aastased, kes moodustavad 13%bade omanike tldarvust ning seejarel tuleb
eakate grupp aastates 66-86 aastased, kes moatlspalilubade omanike Uldarvust 10%.
Viimaseks grupiks vdib pidada vanusegruppi aastates 25 aastased, kes moodustavad uldarvust
8%.
Vottes arvesse demograafilisi tendentse — eluea jevaliteedi tbusu vOib ennustada vanema
elanikkonnagrupi Uhiskondliku aktiivsuse suurenémdsgrelikult suureneb ka eakate juhtide osa
likluses. Juhiloa omamine ei tdhenda veel autosediatauto kasutamist. Valismaal teostatud
uurimused naitavad selgesti, et vanuse suurenédtesigh auto kasutus ka juhiloaomanike osas, eriti
naiste hulgas (Inseneribiiroo Stratum 2003:14).
Iart:elis 1.1.3.2. on toodud Autoregistri andmed t"&asiinniaasta jargselt valjastatud juhilubade
ohta.

Tabel 1.1.3.2. Kehtivad juhiload eakatel sinniagst

Mees Naine KOKKU
esmane esmane esmane
2008a juhilubal juhiluba | juhiluba juhiluba juhiluba juhiluba
1934(74 aastased) kunj
1943(65aastased) 31589 14 9824 20 41413 34
1924(84 aastased) kunj
1933(75 aastased) 11136 0 1455 0 12591 0
esmane esmane esmane
2007a juhilubal juhiluba | juhiluba juhiluba juhiluba juhiluba
1933(74 aastased) kunj
1942(65 aastased) 31815 14 9428 12 41243 26
1923(84 aastased) kunj
1932(75 aastased) 10341 0 1337 0 11678 0
esmane esmane esmane
2006a juhilubal juhiluba | juhiluba juhiluba juhiluba juhiluba
1932(74 aastased) kunj
1941(65 aastased) 34028 13 9446 15 43474 28
1922(84 aastasediuni
1931(75 aastased) 11727 0 1400 0 13127 0

Allikas Autoregistrikeskuse statistika



Tabelist on naha, et eakad on liigitatud kahte sarihma: esimene on 65-74 aastased ja teine
vanuses 75-84 aastased. Kui vorrelda aastaid 29007 omavahel selgub, et aastal 2007 on
juhiloaomanike arv kahanenud. Sellel v8ib olla kadhjust. Esimeseks pdhjuseks vdib lugeda
autori arvates seda, et eakad on joudnud teiseseaiiuma ja teine ning kurvem p&hjus on kindlasti
see, et osa eakaid on surnud. Kui vorrelda aa@0d ja 2008 selgub, et juhilubade arv on aastaga
kasvanud, mis selgitabki seda, et osa eakaid ainj@l teise vanusegruppi. Juhiloaomanike tldarv
vorreldes aastaga 2006 on langenud. Vorreldes esnasilubade omanikke on tendents sama, mis
eelmiselgi vordlusel aastate vahel. Ka siin on n&ikest langust aastate 2006 ja 2007 vahel. Siin
vOib pidada pdhjuseks esmase juhiloa puhul kahexs@gsmase juhiloa vajaliku staazi labimist ning

joudmist nd. ,paris” juhiloaomanike hulka.

1.2. Eesti Liikluskindlustusfondi statistika anasiit

1.2.1. Eakate tekitatud liiklusdnnetused

Eesti Liikluskindlustusfondi statistika, mida autmn oma I6putb6ds kasutanud, kasitleb neid eakate
osalusel toimunud liiklusénnetusi mootorsdidukitegalles on tekkinud varaline kahju ja mida
onnetusejargselt kindlustusseltsid registreerivathtistilised andmed on kogutud ajavahemikus
2004-2008 toimunud liiklusdnnetuste tldarvu jkitle kohta, et selgitada valja, mis on eakate poolt
pdhjustatud liiklusénnetuste pohilisteks pdhjustdkakad tekitasid ajavahemikul 2004-2008 varalise
kahjuga liiklusdnnetusi 3865 korral. Joonisel 1.2.1on selgelt ndha pidevalt kasvavat
liiklusdnnetuste tdusutendentsi. Kui aastal 200%jystasid eakad 541 liiklusdnnetust, siis aastal
2008 oli eakate tekitatud liiklusbnnetuste arvuk&®.9Aastate I0ikes kasvas eakate pohjustatud
liiklusBnnetuste arv vOrreldes eelmiste aastagif¥b aastal 12%, 2006 aastal 17%, 2007 aastal 23%
ja 2008 aastal oli tbus vorreldes 2007 aastaga Ng#gu vordlusest naha, siis alla 10% oli tdus ainul
2008 aastal. Aastate vordluses 2004-2008 on lidostuste arvu tdus olnud kokku 70%.
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Eakate tekitatud liiklusdnnetused aastail 2004-2008
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Joonis 1.2.1.1. Eakate tekitatud liiklusbnnetusekkk Eesti Liikluskindlustusfondi andmetel aastail
2004-2008 (Allikas: Eesti Liikluskindlustusfondasistika)

1.2.2. Eakate soidukijuhtide tekitatud liiklusGrumesd liigiti

Kui vaadelda statistilisi andmeid liiklusdnnetugi@hjuste liikide jargi, siis selgub, et ajavahenhiku
2004-2008 on liiklusdnnetusi enim pohjustaniagurdamise manddver Tagurdamine pdhjustas
liiklusénnetusi 889 juhul (vaata joonistelt 1.2.2jJd 1.2.2.2.), mis moodustab 23% liiklusBnnetuste
dldarvust 3865. Tagurdamisele jargneb teise pohpise (eesbigusenitteandmine, mis enamasti
sisaldab endast peateele valjasditu ning ristmikel mitteandmist. Tee mitteandmine on olnud
kokkupdrke pohjuseks 793 juhul, mis on liiklusoruste dldarvust 21%. Jargmiste pdhjustena
l[&htuvalt statistikast onteadmata ning muud pohjused vastavalt siis 649 ja 576 juhtu ja tldarvust
3865 vastavalt 17% ja 15%.
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Eakate p&hjustatud liiklusénnetused aastail 2004-218

1'Io
64¢
s0c 57¢€
44¢
mandover | tagant otsasdit  muu pdhjus ei anna teed tagurdamin
podrdel teadmat

Liiklusnnetused liigiti

Joonis 1.2.2.1. Eakate pdhjustatud liiklusonnetuSesti Liikluskindlustusfondi andmetel aastail
2004-2008 (Allikas: Eesti Liikluskindlustusfondasistika)

Muude pOhjuste alla on enamjaolt liigitatud kilgkokkupdrked, aiSalud parkivale sdidukile.
Samuti olid muude rikkumiste all tanklast &ra s@sed, unustades paaki tankimispustoli. Jargmise
suurema po6hjusena on statistikast tulenetadfant otsasfidud mis on olnud liiklusGnnetuste
pohjuseks 509 juhul ning moodustab liiklusdnnetugkgarvust 3865 13%. Viimase suurema
pbhjusena onmandééver poordel, mis on olnud liiklusbnnetuste pdhjuseks 449 julfl mis
moodustab liiklusdnnetuste Uldarvust 3865 ligi 12%anddver poordel sisaldab endas eksimusi
pddrdel vasakule ja paremale, kuid samuti ka mamdwnoodasdidul ning kérvateele mahaséidul ja
kdrvalteelt peateele sdidul.
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Eakate tekitatatud liiklusdnnetused aastail 2004-208

_ manoover poordel;
tagurdamine; 889; 449; 12%
22%

tagant otsasait;
509; 13%

ei anna teed; muu; 576; 15%

793; 21%

pbhjus teadmata;
649; 17%

Joonis 1.2.2.2. Liiklusénnetused protsentuaalsedtiB iikluskindlustusfondi andmetel aastail 2004-
2008 (Allikas: Eesti Liikluskindlustusfondi stafisd)

Kokkuvotteks voib Oelda, et ajavahemikul 2004-2008aastal tekitas eakas soidukijuht
keskmiselt iga neljanda liiklusdnnetuse tagurdadesning viienda liiklusdnnetuse eesdigust
kasutavale juhile teed mitte andes. P&hjus on teadsn igal kuuendal liiklusénnetusel. Muud
pohjused (kulgkokkupdrked, otsas6idud parkivale sd@ukile, parklast lahkumine, unustades
parkimispustoli bensiinipaaki) tingisid keskmiselt iga seitsmenda eaka so&idukijuhi osalusel
toimunud liiklusBnnetuse. Tagant otsas6it on olnudiiklusdnnetuse pdhjustajaks keskmiselt

seitsmel ja p66rdel manddverdamine kuni kaheksal joul.
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1.3. Maanteeameti statistika analtis

1.3.1. Eakad so6idukijuhid inimkannatanutega liiklisetuste tekitajatena aastatel 1999-2008

Maanteeameti statistika kasitleb liiklusénnetusilles said inimesed vigastada v6i surma. Autor
analtusib maanteeameti statistikast seda osa, ungupab eakate sdidukijuhtide osalusel v6i nende
pdhjustatud liiklusdnnetusi. Eakate sdidukijuhtigdkitatud liiklusdnnetustena on ka siin margata

tdbusutrendi. Vaata jooniselt 1.3.1.1.

Eakad liiklusdnnetuste Eakad liiklusdnnetuse
pOhjustajana,1999..2003 pbhjustajana, 2004...2008
Jalakaijana Jalakaijana
184 215;
45% 31%
Juhina Juhina
221 477;
55% 69%

Joonis 1.3.1.1. Eakad liiklusdnnetuse tekitajandi-jalakaija vordlus aastail 1999-2008

summeerituna. (Allikas: Maanteeameti statistika)

! vérdlusest juhi ja jalakaija poolt liiklusénnetugdhjustajana aastail 1999-2003 ja 2004-2008, dra,nét juhtide
osakaal on tBusnud ja jalakaijate osakaal on laageduhtide osakaal on kahe vérdlusgrupi vahehtfisiisaastakute
I6ikes 14%. Samas kui me aga vaatame viisaastakaldi, siis selgub, et tegelik tdus on eakateigighpoolt sooritatud
liklusdnnetustel 115% mis tdhendab seda, et Ki&ihnetuste osakaal juhtide naol on kimne aastajba&usnud ule
kahe korra. Samalt jooniselt on nadha, et jalalg@igakaal viisaastakute vordluses on langenud kddd, vorreldes
viisaastakuid eraldi ajavahemikul 2004-2008, sékysb, et jalakdijate osakaal v8rreldes aastat®§®-2003 tbusnud
tegelikkuses 17%. Anallisides viimast viisaastahk 2004-2008 eraldi, siis on jalakaijate osakdaleldes juhtide
osakaaluga liiklusdnnetuste Uldarvust langenud.
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Edasi analltsides selgub, et p66re toimus nii §ajlatie kui ka juhtide osas aastal 2006, vaata ghoni
1.3.1.2. Nimelt 2006 aastast hakkas langema e@katiele tekitatud liiklusdnnetuste arv, samas aga
suurenes alates 2006 aastast jalakaijate osakaal.

Eakate poolt liiklusdnnetuste pdhjustamise osatahtsse diinaamika

80,0
70,0 | 62 )
60,0 | 51 52"-"'.-
50,0

400, H
30,0 1
20,0 | —&—Jalakiijana 32 28 30
10,0 - = 4l = Juhina
0,0

64 67 68 2 w

will= = 67
..—-—.‘—. ~H=- .

48

protsendid

33

1999 2000 2001 2002 2003, g5 2004 2005 2006 2007 2008

Joonis 1.3.1.2. Eakate liiklusdnnetuse pdhjustawss¢dhtsuse diinaamika vordlus 1999-2008
aastate I0ikes (Allikas: Maanteeameti statistika)

Sdidukijuhtide kategooriaid eraldi analttsides skjget eakatest sdidukijuhtidest tekitavad enim
liiklusdnnetusi soéiduautojuhid, kellele jargnevaalgratturid, muud juhid (veoauto-, bussijuhid,
mootorratturid, ATV juhid) ja mopeedijuhid. Analiidss eakate liiklusbnnetuse pdhjustamise
osatéhtsust (vaata joonist 1.3.1.3.) on ajavahdr2i®04-2007 sdiduautojuhtide arv suurenenud 22
vorra, samas 2008 aastal on toimunud langus 26uadidjuhi vdrra. Jalgratturite pdhjustatud
liklusdnnetuste kohta vdib Oelda, et selles eitoienunud olulisi muudatusi. Kéikumine on olnud
nelja liiklusénnetuse vdrra, sama voib Oelda ka @edijuhtide ja muude juhtide kohta. Muude
juhtide puhul on 2005. aastal toimunud langus Yée®2004. aastaga kuue liiklusdnnetuse vorra ehk
pea kolmandik. Aastatel 2005 kuni 2008 on liiklusétuste arv muude juhtide p&hjustatuna olnud
stabiilselt 3-4 liiklusdnnetust ning olulisi muuiusin ei ole naha. Sama voib Oelda ka jalakaijate
pohjustatud inimkannatanutega liiklusdnnetuste &old#est kdikumine on aastate |0ikes jaanud
kiimne liiklusdnnetuse piiridesse.
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Eakad liiklusénnetuse pdhjustajana, 2004-2008
100

80
60
40 A
20

O 2004 m 2005 O 2006 @ 2007 m 2008

- 23332 23344

jalakdijana  sOiduautojuhina  jalgratturina ~ mopeedimhin muu juhina

Joonis 1.3.1.3. Eakad liiklusénnetuse tekitajanedud aastail 2004-2008 (Allikas: Maanteeameti
statistika)

Analliisides statistikat ja liiklusénnetusi ajaliseidalapdevade |6ikes selgub, et maanteeameti
statistilistest andmetest lahtuvalt on enim liikineetusi eakad séidukijuhid pdhjustanud reedeti 20
(22%) korral.

Eakate tekitatud liiklusGnnetused nadalapaeviti 208-2008

Plhapaeyv; -

4% Esmaspaevi4;

14%

Laupéaev; 1¢

16% o
Teisipaev; 12
V\Kolmapaev; 1¢
Reede; 20; 22 14%

[
Neljapaev; 1i
18%

Joonis 1.3.1.4. Eakate poolt pdhjustatud liiklusgineed nadala 16ikes aastail 2004-2008 (Allikas:

Maanteeameti statistika)
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Jargnevad neljapaev 17 (18%) ja laupdev 16 (16%%Yy mismaspaev ja kolmapaev 14 (14%)

juhtumiga ja teisipaev 12 (12%) juhtumiga. Kdigehe#n liiklusdnnetusi on eakad pdhjustanud

puhapéeviti, mille osakaal liiklusdnnetuste Uldatvimoodustab ainult 4% (4). Seega, lahtudes
eelnevast voib vaita, et eakas s@idukijuht pdhjudii&lusénnetuse suurema tdenaosusega reedel,
laup&eval ning neljapédeval. Vaga vaike on tbenjosis eakas tekitab inimkannatanutega

liiklusBnnetuse puhapaeval.

1.3.2. Liiklusdnnetuses kannatanud eakad aasté#-2008

Liiklusdnnetuses kannatada saanud eakate analétml&004-2008 naitab, et antud ajavahemikul

on eakad inimesed liiklusGnnetustes kbige rohkenm&tada saanud jalakaijatena.

Liiklusdnnetustes kannatanud eakad liigiti, 2004-208

Mopedistid; 13

Jalgratturid; 125 10 Mootorsodidukijuhid; 211
0
10% 17%
Jalakaijad; 53¢ -
459 Soitjad; 335
° 27%

Joonis 1.3.2.1. LiiklusBnnetuses kannatada saagakhd aastail 2004-2008 (Allikas: Maanteeameti
statistika)
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Liiklusbnnetuses kannatada saanud jalakaijate B@& moodustab kannatanute Uldarvust (1221)
peaaegu poole- 45%. Jargmise suurema kannatarutearinoodustavad sdidukis kaasreisijad ehk
sOitjad 335 (27%), kellele jargnevad mootorsdiduthkigl 211 (17%), jalgratturid 127 (10%) ja

mopeedijuhid 13 (1%). Seega vOib Oelda, et keskimiga teises liiklusdnnetuses sai kannatada
jalakéija. Kaasreisijana ehk soitjana sai kannatedkas igas neljandas liiklusdnnetuses. Neile
jargnesid mootorsoéidukijuhid, kes said kannatadas ifuuendas ja jalgratturid igas kiimnendas

lilkklusbnnetuses.

1.3.3. Liiklusdnnetuses hukkunud eakad aastail Z2D8

Liiklusénnetuses hukkunud eakate anallits aast@d-2008 naitab, et antud ajavahemikul on eakad

inimesed liiklusBnnetustes kdige rohkem hukkunuakgijatena- 77 (52%) juhul.

Liiklusdnnetustes hukkunud eakad liigiti, 2004-200&ummaarselt

Mootorsoéidukijuhid; 2€
20%

Mopedistid; 3; 2

Jalgratturid; 2z
15%

Soitjad;

Jalakaijad; 77; 52% 16; 11%

Joonis 1.3.3.1. Liiklusénnetuses hukkunud eakathh@904-2008 (Allikas: Maanteeameti

statistika)
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Seega vOib Oelda, et pooled eakad hukkusid liiklnsfuses jalakaijana. Jargmise suurema
hukkunute riihma moodustavad mootorsoéidukijuhidekesakaal hukkunud eakate tldarvust on ks
viiendik ehk 29 (20%). Jargnevad jalgratturid- 25%). Seega iga seitsmes liiklusdnnetuses
hukkunud eakas suri jalgratturina. Sageduselt jégmihma moodustavad kaasreisijad ehk sditjad
16 (11%). Kdige vahem on eakate hulgas hukkunuigaadijuhtidena- 3 (2%). Selle pohjuseks voib

pidada vahest mopeedide kasutamist eakate hulgdkisés jalgratastega.

1.3.4. Eakate tekitatud inimkannatanutega liiklusginste pdhjused

Kui vaadelda statistilisi andmeid inimkannatanutdgidusdnnetuste po&hjuste liikide jargi, siis
joonistelt 1.3.4.1., selgub, et ajavahemikul 2009& on kannatanute ja hukkunutega liiklusdnnetusi
enim juhtunud ristmikel ja peamiseks pohjuseks eal see, et eakas sdidukijuht ei andnud teed

eesOigusega juhile ning sellest tulenevalt on rlethpalju sGidukite kulgkokkupdrkeid.

Eakate tekitatud liiklusdnnetuste pdhjused aastai005-2008

100 gg>

80 - 62

60 ]

40+ 28°°

20 ] j 15191418 151717 s
0 0 o e |

Kokku ristmikel otsasoit vale kiirus joobe:
jalakaijale
@ 2005m 20060 20070 2008

Joonis 1.3.4.1. Eakate tekitatud liiklusbnnetusibjpsed aastail 2005-2008 (Allikas: Maanteeameti
statistika)
Teise suurema liiklusdnnetuse liigina tuleb stidastt valja sbiduki kokkupdrge jalakaijaga, mis on

enamjaolt pohjustatud sellest, et sdidukijuht edrard teed ulekdigurajal eesdigust omavale
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jalakéijale. Jargmise suurema pohjusena voib \élja vale kiiruse, mis on pdhjustanud otsasbite
eessOitvatele ja seisvatele autodele ning teejasdite. Statistikast, selgus ka, et eakad liikleja
kokku pdhjustavad Eestis tihel aastal viis liiklusétust joobeseisundis.

Kokkuvotteks voib Oelda, et Maanteeameti statistiésitleb erinevalt Liikluskindlustusfondi
statistikast liiklusbnnetusi, milles inimesed saidastada vdi surma. Statistikale tuginedes saab
vaita, et eakate soidukijuhtide tekitatud liiklng@tuste osas on maéargata tousutrendi. Jooniselt
1.3.4.1. on selgelt ndha, et sdidukijuhi poolt pd8hgtud liiklusdnnetused on 2005 aastast jarje&lhdl
tdusnud. Langus on toimunud aastal 2008. Autorata voib olla selle pohjuseks ka liikluse suhtes
muudetud poliitilised prioriteedid. Nimelt oli rohsetus pandud politseitdos liiklusele ning voib
vdita, et liiklusjarelvalvet tdhustades langesidlkaused, mis omakorda viisid selleni, et raskeid
liklusdnnetusi jai vahemaks kui eelnevatel aastaleoniselt 1.3.4.1. on nédha, et sdidukijuhid on
enim liiklusdnnetusi tekitanud ristmikel. Sellelargnevad liiklusénnetused, mille p&hjuseks on
otsasdit jalakaijale ning vale kiiruse valik. Katada said eakad soéidukijuhid igal kuuendal eaka
osalusel toimunud liiklusGnnetuses. Kdoigist eakasalusel toimunud liiklusdnnetuste tagajarjel
hukkunutest 20% moodustasid mootorsdidukijuhidnEhiklusénnetusi eakate osalusel on toimunud

ristmikel ja seda eaka poolt eesdigust omavalkejale teed mitte andmise tottu.
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2. EAKAS SOIDUKIJUHT JA TEDA MOJUTAVAD FAKTORID

2.1. Eakas so6idukijuht

Vananemine on iseloomulik ko&igele elavale. Muutused kaivad kaasas vananemisega on
podrdumatud. Vananemisest pohjustatud muutusedieansvad ja normaalse vananemise puhul
toimub see jark-jargult ja aeglaselt (Saks 1999.6-8

Inimesi vBib vanuse jargi jagada vaga mitmeti. URESkriteeriumite jargi algab eakas iga alates
65.ndast eluaastast ja sama kriteeriumit jargit&lsEestis (Saks 1998:11;Tulva 2001:171).
Soidukijuhtimise oskus on inimesele oluline — seead staatuse ja tagab isikliku sdltumatuse ja
vabaduse (European Road Safety Observatory 2006:36

Seoses vananemisega kaasnevate muutustega (plengi@@mine, kehaliste vdimete langus)
muudavad paljud juhid ka oma sdiduharjumusi. Eakéaalukijuhid on ettevaatlikumad, vahem
riskialtid ja sGidavad aeglasemalt. Eakad pdhjeadawid muutusi sellega, et asjaolud on muutunud
(pensionile jaamine -aega on rohkem) voi sellegaad tajuvad teatud olukordi riskantsetena, kuid
valditavatena (Older drivers 2001:35).

Kdige sagedasem muutus on labisdidu vahendaminged sagedasemad muutused on pimedas voi
halva nahtavusega soOitmise, halbade ilmastiku- geolude, tipptundide ja tiheda liiklusega
piirkondade ning kiirteede véltimine. Valditakse k@atud liiklussdlmi mida peetakse ohtlikeks
(Older drivers 2001:35).

Eakad soidukijuhid tunnistavad, et tunnevad enmasianteel ohustatuna. Kdige sagedasema
pdhjusena tuuakse ara suurenenud liiklustihedustusi ja kaasliiklejate halbu s6iduoskusi ja —
kombeid. Eakad Uldiselt teavad, et vananemisegankaad teatud muutused, mis raskendavad
sOidukijuhtimist (ndgemise halvenemine, reageekiinisse langus jne). Kuid oluline on see, et kuigi
eakas teab koiki neid muutusi, ei teadvusta taeeta enda ndgemine voi reageerimiskiirus on
halvenenud. Uldjuhul ei taju eakas seda enne kliigidnnetus on juba juhtunud. Sdites ei saa eakas
infot ega tagasisidet selle kohta, et ta on midagele panemata jatnud vdi millegi vastu eksinud

enne kui dnnetus on valtimatu. VOi kui saabki tégdst ei pruugi ta seda talletada (Older drivers
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2001:37). Samas on eakad just see elanikegrupte kek sattuda liiklusdnnetusse suureneb
labisdidu kasvades ja seda nii linna kui maapiifam Eakatel on ka suurem tben&dosus saada
raskemaid vigastusi voi surma liiklusbnnetusseudatt (Newgard 2008:1498). Vanuse kasvades
suureneb pea ja jasemete rasked traumad, sedeegiistmel istujatel. Ule 60-aastaste puhul
suurenevad aga rasked rindkere vigastused, mi®ige kavalisemad vigastused lle 60 aastaste seas
(Newgard 2008:1504). Uheks p6hjuseks, miks eakig@stused ja suremus on suurem vdivad olla
organismi norgestavad kaasnevate haiguste olemdsblsiidamehaigused, diabeet jne.). Teiseks
mangivad oma rolli ka normaalsed ealised muutuses, kaasnevad vananemisega (nt luutiheduse

vahenemine, lihasmassi langus) (Newgard 2008:1503).

2.1.1. Taupilisemad liiklusdnnetused

Eakate soOidukijuhtide osalusel toimunud liiklusdtused toimuvad reeglina paevasel ajal, heades
ilmastikuoludes (Filder 1997:7; Elliott, D., ElliptB., Lysaght 1995:13; Rotter, McKnight 2002),
vaikestel kiirustel ja sellesse on kaasatud rohKem ks sdiduk (Elliott jt 1995: 13; Rotter,
McKnight 2002; Older drivers 2001:6). McKelvey ([1.989) uuris Ameerika Uhendriikide Michigani
osariigi kiirteedel eakate juhtide osalusel toimdidiiklusdnnetusi ja leidis, et 83,1% oli tegemist
rohkem kui Ghe sdiduki osalusel toimunud liiklusétusega. V6imaliku pdhjusena margitakse &ara
eakate halvenenud vbimet otsustada laheneva sdiduise ja vahemaa dle (Elliott jt 1995:13-14).
Paljud allikad margivad toimumiskohana ara ristrdik{Rotter, McKnight 2002; Fildes 1997:7;
Elliott jt 1995:13,16;0Ider drivers 2001:6; Breketenriksson, Eeckhout, Falkmer, Siren, Hakamies -
Blomqvist, Bekiaris, Panou, Leue 2001:43). Ristrdilan keerulised liikluss6lmed, nende labimisel
on oma osa ajalimiidil ja vajadusel tahelepanugdatkorraga mitme llesande vahel. Kuna eakatel
on langenud taju-, tunnetus- ja motoorsed funktsmhovdib ristmike labimine osutuda eakale
keerulisemaks kui nooremale juhile (The elderlytradfic. 2008). Breker jt 2001 uuringu kohaselt
leiab eakate juhtide osalusel toimunud liklusGosest koguni 42% aset ristmikeMida vanem

sOidukijuht, seda suurem on risk sattuda liiklusginstesse just ristmikel. Ja see risk suureneb

2 Eesti viimase nelja aasta keskmine on Maanteéatatistika pohjal 31%
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vanuse kasvades. Kui nooremate juhtide puhul orkaid ristmikel ja mujal toimunud 6nnetuste
vahel 40:60, siis eakate juhtide puhul on see vaitek0:50 (Breker jt 2001:43).

Kirjandusest leiame, et eakate juhtide liiklusbmisetkkasitledes mainitakse palju eksimusi pddrete
sooritamisel (Elliott jt 1995:14; Breker jt 2001:49). Rohkem aitlikaid, mis margivad &ra just
eksimised vasakpotorete sooritamisel (The elderlytraffic. 2008; Elliott jt 1995:14; Breker jt
2001:49-51; Rotter, McKnight 2002). Samas margibek®r jt 2001 oma uuringus éara ka
parempo6oérdel eksimuste suhteliselt suure osa (Bfek601:49-51).

Teine viga, mida mitmed kirjandusallikad eakatetipg puhul vélja toovad on tee mitte andmine,
valjasoit peateele (Fildes 1997:7; Elliott jt 19940Ider drivers 2001:6).

Veel margitakse ara eakate juhtide osalusel toimuliklusdnnetuse pdhjustena ara eksimised
tagurdamisé] tagant otsasdidud ja teelt valjaséidud (Filde3718).

Samas toob Breker jt 2001 vélja, et just teeltagdljdud (millegi vastu) vahenevad vanuse kasvades.
Pdhjendatakse seda sellega, et eakas juht suubkénmosailitada kontrolli s6iduki tle kui noorem
juht (Breker jt 2001:45;49)

2.2. Soiduki juhtimist mdjutavad faktorid

Inimesed vananevad vaga erinevalt. Inimese tegelikja valjendab kronoloogilisest vanusest
paremini bioloogiline vanus, mis sodltub kehalis¢st vaimsest vOimekusest ning sotsiaalsest
seisundist (Saks 1998:11-12). Oluline on meeleadagdet erinevused uksikisikute vahel muutuvad
vananedes veelgi suuremaks (Saks 1998:33). Ka vadneirjandusallikad, kasitledes eakat
sdidukijuhti, réhutavad individuaalse lahenemisditgéist ja seda, et vanus ise ei saa olla
kriteeriumiks, mille alusel vahet teha heal voMadisdidukijuhil (Breker jt 2001:70).

Jarelikult on oluline vaadelda eraldi neid faktdrenis méjutavad sdidukijuhtimisvéimet.

3 Eesti viimase viie aasta keskmine on Liikluskirediisfondi statistika p&hjal 12%
* Eesti viimase viie aasta keskmine on Liikluskirsisfondi statistika pdhjal 22%
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2.2.1. Kognitiivsed funktsioonid

Soidukijuhtimise seisukohalt olulised kognitiivsédnktsioonid on tahelepanu, reaktsiooniaeg ja
méalu

e Tahelepanu
Autot juhtides teeb juht tahelepanekuid mille pdhgasustab ning seejarel tegutseb (Koger
2005:224). Kui tdhelepanu ndrgeneb tekivad taheleysad (Koger 2005:225).
Soidukijuhtimine nduab téahelepanu jaotumist ja daaj@ mitme Ulesandega tegelemist, seda eriti
keerulisemates liiklusolukordades nagu naiteksnilaid (Breker jt 2001:21).
On tdestatud, et tdhelepanul on seos liiklusohgauselinnanguliselt 25-50% liiklusdnnetustest on
pohjustatud juhi tédhelepanematusest (Older driaf81:25). Eksperimentidega on tbestatud, et
eakad juhid sooritavad kompleksilesandeid halvehimninooremad juhid (Breker jt 2001:21 ref
Brouwer jt 1991; Crook, West & Larrabee 1992). Haktel juhtidel on ka raskem eristada olulist
tegurit ebaolulisest (Breker jt 2001:21 ref Rald§i4). Uheks vdimalikuks pG&hjuseks miks eakatel
juhtidel on raskusi ristmikel ja teistes keerulsstéiklussituatsioonides on toodud just seost
vananemise ja tdhelepanu halvenemise vahel (BjeR@01:21; The elderly in traffic 2008)

e Reaktsiooniaeg ja reageerimiskiirus
Auto juhtimisel on reageerimine keeruline liitregsikbn. Koger seab selle juhile vajalike omaduste
seas neljandale kohale (Koger 2005:228).
Selgemaid vananemisega kaasnevaid muutusi on régagadéruse langus (Sourander 1996:36,
Rotter, McKnight 2002, Saks 1998 :31).
Inimese reaktsiooniaeg pikeneb 20 ja 60 eluaasteelvaeljandiku vorra. Selle pdhjuseks on
kesknarvisiisteemi ja anatoomilised ning fusioldsgd muutused. Reaktsiooniaja pikenemisel on
tdhendus eriti liikluses (Sourander 1996:36).
Kirjandusest leiame, et east tulenev reaktsioaniké vdhenemine on pdhjustatud infotodtlemiseks ja
otsuse tegemiseks kuluva aja pikenemise tottu.neiked ei ole aeg, mis kulub otseselt liigutuse
tegemiseks (Rotter, McKnight 2002).
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e Malu
Vananemisega kaasneb ka malu ndrgenemine (LOuk:2@@&urander 1996:36). Kirjanduses on
valja toodud ka see, et malu nérgenemine vanankroisepalju vaiksem kui varem arvatud
(Sourander 1996:36).
Mélu kasitlemisel tuuakse vélja selle kolm osa -hAsserne registreerimine, lihiajaline —ja
pikaajaline méalu. Inimese funktsioonivbime sailimgeisukohalt on k&ige olulisem luhiajaline malu.
Vananedes ndrgenevad aga nii luhi- kui pikaajatn@du (Sourander 1996:36).
Méluhaired vdivad pdhjustada raskusi liiklemiseljldba tuttavas piirkonnas tUheks naiteks voib tuua

teelt eksimine. Raskematel juhtudel vdib tekkidekusi sdiduki kasitlemisel (Eeckhout 2001:11 ).

Tabel 2.2.1.1. Inimese kognitiivsed funktsioonicdhgnde tahtsus soidukijuhtimisel

Funktsioon Tahtsus soidukijuhtimisel Eaga kaasnevadhuutused

Tahelepanu Tahelepanekute pdhjal Vananedes tahelepanu

tehakse otsuseid. Tahelepanhalveneb. Raskusi voib

ndrgenedes tekivad tekkida olulise ja ebaolulise
tahelepanuvead eristamisel.
Reageerimiskiirus Aeg, mis kulub info Vananedes reaktsiooniaeg
tootlemiseks ja otsuse pikeneb
tegemiseks.
Méalu Tuttavate kohtade ja Vananedes malu nérgeneb

olukordade ara tundmine

Autori koostatud tabel

Kokkuvodtteks — nii tdhelepanu, reageerimiskiirus dlu on turvalise sdidukijuhtimise seisukohast
vaga olulised. Koigi eelpoolloetletud funktsioonith@lvenemine vdi nérgenemine on normaalse
vananemisprotsessi Uks osa. Vananedes tdhelepagened ning olulise ja ebaolulise eristamisel
voivad tekkida raskused, sellest tulenevalt sulret@helepanuvigade osa. Reageerimiskiirusest
sOltub kui pikk on aeg, mis kulub saadud info tégtiseks ja selle pdhjal otsuse tegemiseks.
Kesknarvisisteemi anatoomilised ja fusioloogilisetuutused pdhjustavad vanuse kasvades
reaktsiooniaja pikenemist. Malule toetudes tunnéldukijuht &ra tuttavad kohad ja olukorrad .

Vananedes inimese malu (nii lthi kui pikaajalimrgygeneb.
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2.2.2. Aistingud

Koikides liiklusolukordades tuleb juhil leida latders tekkinud olukordadele oma tahelepanekute
varal. Juhi tédhelepanu mgjutavad mitmesugusedagmtitja teave nendest arritajatest jouab juhini
aistingute kaudu (Koger 2005:226).
Soidukijuhi  seisukohas leiavad kirjanduses enim itlefisist n&gemine, kuulmine ja
tasakaaluaistingud .

e Nagemine
Kobige tahtsamaks meeleorganiks, mida autojuhtimkssutatakse on nagemiselund - silm (Koger
2005:226). Nagemise kaudu saab sdidukijuht 95% teljalikust informatsioonist (Rotter, McKnight
2002). Vananedes nagemine noOrgeneb (LOouk 2002:4GuraBder 1996:137). Langenud
nagemisfunktsioon halvendab oluliselt sGidukijulisienkvaliteeti (Wood, Trotbeck 1993:2) ja on
Uheks juhtimisest loobumise pohjuseks eakatel (Otttvers 2001:14 ref Kosnik Sekuler, Kline
1990).
Eakaid sOidukijuhte puudutavas kirjanduses métgdaenam &ara nagemisteravust, nagemisvalja,
silma kontrastitundlikkust ja kohanemist valgusega.
Teatud osa ruumist, mida inimene hetkel nadeb nilmleta nagemisvaljaks. Teravalt naeb inimene
vaid nagemisvalja keskosas, dartel muutub nahtabeaselgeks (Koger 2005:226). Vananedes jaéb
nagemisvali kitsamaks (Saks1998:16). Kui normadésskasvanul on see umbes 170°, siis 50.ndaks
eluaastaks vaheneb see umbes 140°-ni (Older dr2@0%:18). Seetbttu ei pruugi vanem inimene
kilgedel toimuvaid sindmusi ndha (Saks 1998:16).
Kirjandusest leiame, et kui nagemisvali on héirititiel silmal ei tdheldata sellel moju liiklemise
ohutusele. Kill aga kahekordistub risk sattudalugknnetustesse kui nagemisvali on hairitud
mdlemal silmal (Rotter, McKnight 2002).
N&agemisteravuse languse pohjuseks normaalsel vasaiepeetakse nagemisrakkude vahenemist
(Sourander 1996:138) ja silmalaatse elastsuse eatisn(Louk 2002:47).
Vanema eaga kaasnevalt aeglustub nagemisaistinglgey narviimpulss (Sourander 1996:138),
lahedal asuvate objektidele fokusseerimise rastarsuti halveneb vananemisega ka voime jalgida
liikuvaid objekte nn dinaamiline nagemisteravusef@r jt 2001:20 ref Ball & Sekuler1986; Burg
1966).
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Soidukijuhtimise seisukohast on oluline arvestaaldif et eakatel on pimedast valguse katte tulles
adapteerumine pikaldasem, mistottu voivad tekkialdikud olukorrad. Ka pimestumisest toibumine
on aeglasem kui varasemas eas. Seoses nende dgdiste muutustega soovitatakse
sOidukijuhtimisest hAmaruses loobuda vanuses 78a8tat (Sourander 1996:138).
Uhe riskifaktorina eakate puhul on vélja toodudnsil kontrastitundlikkuse vahenemist (Breker jt
2001:20 ref Owsley jt 2001), millest tulenevalt wadl tekkida probleemid liiklusmarkide nagemisel.
Seepérast on eakate turvalisuse seisukohast aelistémbolitega liiklusmérgid vastandina teksti
sisaldavatele markidele (Breker jt 2001:20; Old@veds 2001:16 ).
Milline osa on nagemisfunktsiooni langusel eakadaimunud liiklusGnnetustes jaavad allikad
erinevatele sisukohtadele. Enamus allikaid toolkt&giooni languse &ra kui riskifaktori, samas aga
naiteks véaidetakse, et nagemisteravusel ei olaudeibtsest seost eakate osalusel toimunud
liiklusdnnetustes (Breker jt 2001:20). Kindla taest olemasolu puudumisele kontrastitundlikkuse
vahenemise ja liiklusGnnetuste vahel viitab ka &ot¥icKnight (2002).
Uheks vBimalikuks pohjuseks erinevate seisukohtadleel on kirjanduses &ara toodud lihtsate
nagemistestide piiratus (véahesed véimalused) rskiddamisel (Rotter, McKnight 2002).

e Kuulmisaisting
Kuulmisaistingu kaudu saab juht lisateavet. Vilurjudt véib haale jargi hinnata sdidukiirust voi
saada infot vBimaliku tehnilise rikke kohta (Ko@805:226).
Eakatel kuulmine ndrgeneb. Esmalt taheldatakse etérging siis keskmise kdrgusega helide
kuulmisteravuse langust. Kuulmishéaireid pohjustageltdige muutused sisekdrvas, kuulmisnarvis ja
peaaju kuulmiskeskuses (L6uk 2002:46).
Samas leiame kirjandusest, et puhtalt eaga kadandwmisfunktsiooni langus viib kuulmise harva
allapoole suhtlemistaset (Sourander 1996:146).t3ensgmislanguse ja sOidukijuhtimise ohtlikkuse
vahel ei ole leitud, kuid ka sellealaseid uuringoitl vahe l&biviidud (Assessing the Independent
1994: 6).
Kill on aga téheldatud fakti, et kuulmise ndrgerssmkorral ainult paremast kdrvast sdidetakse
rohkem soOidurea paremal aarel. Voimalike pdhjustema ara toodud kas kuulmiselangusest
pdhjustatud kerge orientatsioonihairet voi kalduenkaassoitja poole soovist teda kuulata (Assessing
the Independent 1994:51).
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e Tasakaaluaisting
Tasakaaluaisting on juhile vajalik sdidukiirusea-suuna muutumise tajumiseks. See aisting tekib
pidurdamisel, kiirendamisel ja kurvi kiirel 1abineils Kogenud séidukijuht vbib selle tunde abil tisna
tpselt maarata ara piirkiruse, mille dletamineibvdpdhjustada auto kulglibisemise voi
Umberpaiskumise (Koger 2005:226-227).
Eakatel inimestel esineb tasakaaluhdireid rohkem naorematel (Sourander 1996:146). Selle
pdhjuseks voib olla sisekdrvas asuva tasakaaluekatfgustus (LO6uk 2002:46), mille tulemusena
jbuab vale informatsioon tasakaalukeskusesse vinuto Gige info vale téétlemine teel
tasakaalukeskusesse (Sourander 1996:146).
Tasakaaluhairete pdhjuseks vdivad ka olla nagerkisegeerimiseks vbi peale kaeoperatsiooni
kasutatavad prillid (Sourander 1996:146). Tasakeataid sivendab rahustite kasutamine (LOuk
2002:46)

Tabel 2.2.2.1. Aistingud ja nende tahtsus soidikiisel

Aisting Tahtsus sdidukijuhtimisel Eaga kaasnevad mutused
Nagemine Nagemise kaudu saab Eaga kaasneb nagemisteravuse |ja
sOidukijuht 95% vajalikust | silma kontrastitundlikkuse
infost. halvenemine, nagemisvalja
ahenemine, kohanemine valgusega
pikeneb
Kuulmine Lisateave tehnilise rikke ja | Eakatel kuulmine nérgeneb. Seost
sOidukiiruse kohta kuulmislanguse ja liiklusdnnetuste
vahel on vahe uuritud .
Tasakaaluaisting Vajalik sbidukiiruse ja — | Eakatel tasakaaluhdirete
suuna muutumise tajumiseksesinemissagedus suureneb.
Pdhjuseks
* probleemid tasakaaluelundi voi
selleni jdudva infoga
*prillid
* rahustite tarvitamine

Autori koostatud tabel

Kokkuvotteks — aistingute kaudu saab soéidukijuhavéd Umbritsevast keskkonnast. Kdige
olulisemaks aistinguks on nagemine, mille kaududakse 95% vajaminevast infost. Vananedes

nagemisfunktsioon langeb - langeb n&gemisteravidgemisvali aheneb, kontrastitundlikkus

28



halveneb ja valgusega kohanemiseaeg pikeneb. Safiteakatel kuulmine nérgeneda . Kuulmine

on vajalik juhile, et saada teavet tehnilise rilk@ soidukiiruse kohta. Vananedes suureneb ka
tasakaaluhdirete esinemissagedus. Tasakaaluaietingyajalik soéidukiiruse ja-suuna muutmise

tajumiseks.

Samas nii ndgemise kui ka kuulmise osas ei ol@ildhd uuringute pdhjal thtset seisukohta kuivérd

funktsiooni langus mdjutab soéidukijuhtimist. Kuubei osas on uheks voimalikuks pd&hjuseks
l[&biviidud uuringute vahesus. Nagemise osas ageadelevate uuringute piiratus, selleks, et

tapsemalt hinnata oleks vaja labi viia keerukanoaidnguid .

2.2.3. Haigused

Selles punktis kirjeldab autor eakate sdidukijulgirenam maojutavaid haiguslikke seisundeid.
Igat liiki haigestumisi on vanemaealiste hulgaskesh kui noorte ja keskealiste hulgas (Saarma
1992:26). Vanemas eas esineb mitu haigust samadfekisguures enamik neist on kroonilise
iseloomuga (Saarma 1992: 26; Rotter, McKnight 2002)
Holte toob valja, et risk sattuda liiklusdnnetusese?,6 korda kdrgem nendel eakatel, kes pdevad 2-te
vOi enam haigust korraga vorreldes tervete voi blaigust podevate eakatega (Holte).
Eesti eakate elanike tervis ei ole hea. 2005. bfastaistas pikaajalist haigust 70% eakatest mseste
ja 80% eakatest naistest (Eakate inimeste toitunankehaline aktiivsus 2008:4) Eakate inimeste
enese hinnangul esineb liigesehaigused 63%-I, keérgel vererbhk 61%-I, sidame isheemiatbbe
46%-I, sidamepuudulikkust 40%-I, sidame rutmihdiB£%-| ja aju vereringe haireid 37%-I (Saks jt
2000:30). Umbes 14% eakatest kaib arsti juuresahart kord aastas, kuid umbes 15% vajab arsti
abi Ule 10 korra aastas (Toitumisjuhised ja tegmraapia eakatele 2004:88). Enamik autoreid
kasitleb eakatel sdidukijuhtidel kui riskitegurej@rgmisi haigused - diabeet, sidame haigused,
artriidid, dementsus, insult (Rotter, McKnight 2002

e Sildame veresoonkonna haigused
Risk haigestuda stdame veresoonkonna haigustessensh vanusega (Rotter, McKnight 2002)
enamik siidamehaiguste pddejaid on eakad inimesdd @H03:208).
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Kuna siidamehaiguse tagajarjeks voib olla &kksurrmoistetav, et seda pddevad inimesed voivad
kujutada ohtu nii iseendale kui teistele autotipléd (Rotter, McKnight 2002).
Samas on ka autoreid, kelle vaitel sudamehaigusedeeriskifaktoriks soidukijuhtimisel, Uheks
vOimalikuks pdhjuseks on toodud, et juhid teadlikpiiravad oma sdidukijuhtimist (Middleton,
Westwood, Robson, Henriksson, Falkmer, Siren, HasnBreker, Fimm, Arno, Eekhout, Martin
2001:71).
Kindla riskigrupina on vélja toodud teatud rutmiede puhul stdamestimulaatori kasutajad
(implanteeritav kardioverter- defibrillaator). Vasalt [&biviidud uuringule 77% sellise stimulaatori
kasutajatest jatkasid soidukijuhtimist 0-24 kuu@lpeseadme paigaldamist kuigi neil oli soovitatud
seda mitte teha (Rotter, McKnight 2002). Inglismagiteks peavad selle seadmega inimesed
loobuma soidukijuhtimisest ja juhiloast (Rotter, Kfgght 2002). Curtis joudis jareldusele, et
l[uhiaegne piirang séidukijuhtimisele on kill pdhgeud, kuid 16plik keeld ei pruugi olla vajalik
(Rotter, McKnight 2002). Eestis kasutavad sellgdilatilaatorit veel vahesed (Ots 2006).

e Insult
Insult on ajuveresoonte ootamatu ja vaga ohtlikehamis toob endaga kaasa raskeid tagajargi
(Vananemine 2006:34). 65 aastased ja vanematekordd suurem risk surra insuldi tagajarjel ja 2/3
juhtudest haigestutaksegi selles vanuses (RottekKnight 2002). McGwini (2000) uuringust on
selgunud, et insuldi l&bipddenud eakatel oli riskhjpstada liiklusdnnetust 2 korda suurem kui
samaealistel tervetel eakatel (Rotter, McKnight200
Ameerika Perearstide Akadeemia toob vélja, etikuvus, ndgemine, motlemine ja reageerimise
kiirus voivad olla peale insuldi p6demist langemidg esimesel aastal peale insulti on oht teisele
insuldile suur. Siiski naaseb suur osa juhtidesiidd rooli. Juhtidele tuleks teadvustada, et selle
tegevusega seavad nad ohtu nii enda kui teiste(Blottier, McKnight 2002).
Wilson ja Smith hindasid 1983 insulti pddenud patsde soidukijuhtimist (arstid olid nad
tunnistanud kolblikeks juhtideks). Uurijad leidsét,neil inimestel oli probleeme peateele soitmizel
valjumisel peateelt kbrvalteele. Samuti oli nendeks probleemne joondada sdidukit teeservaga
(Rotter, McKnight 2002).
Morgan ja King (1995) t6id vélja, et Inglismaal kéldatakse kdik ajuinsuldi pddenud vahemalt
theks kuuks sdidukiroolist (Rotter, McKnight 2002).
Insuldi diagnoos iseenesest ei tohiks olla soiditimise digusest ilmajatmise pdhjuseks, kull aga

pdhjuseks, et inimese vdoimet sdidukit ohutult jdattaiendavalt hinnata (Middleton jt 2001:74).

30



e Dementsus
Dementsus on jark —jargult stiivenev, kroonilise galisiindroom. Dementsuse puhul on hairitud
malu ja motlemine sellisel tasemel, et need harivémese igapaevaelu (Jaanson 1999:2).
Eriti keeruline on dementsuse olemasolu ja seltetdsndlaks teha vanemaealistel inimestel ning
neil, kes pdevad korraga mitmeid haigusi. Demenils alguse saada kdikidest haigustest, millega
kaasneb peaaju narvirakkude havimine (Olari 208&jge levinum on dementsusest pdhjustatud
Alzheimeri tdbi (Rotter, McKnight 2002).
Alzheimeri tdve all mdistetakse narvikoe taandaugragkulgevat hairet, mis algab reeglina vanemas
eas méaluhéiretega ja mille tulemusena inimene kalitpuks vdoime iseseisvalt toime tulla (Rauk
2002:268).
Dementsust jagatakse kergeks, keskmiseks ja rask&lmjases e. kerges staadiumis on raske
haigust &ara tunda ja mobned ei taha haiguse olemasntlale tunnistada. Risk haigestuda
Alzheimerisse suureneb eaga — Uhel juhul 15 inisteggnuses 65 ja rohkem on see haigus, samal
ajal kui tihel juhul kolmest on see haigus vanugegm 8ohkem.
Alzheimeri tdve suimtomid (maluhdired, desorientais), mojutavad juhtimisvdimet (Rotter,
McKnight 2002; Middleton jt 2001:72). Samal ajabiakse valja ka, et kuna juhtimine on hasti ara
Opitud oskus vBib dementne inimene haiguse algstadsl sellega hasti hakkama saada (Rotter,
McKnight 2002; Middleton jt 2001:73). Ja seda padegi teadvusta endale, et nad vbivad mingit
ohtu kujutada (Rotter, McKnight 2002; Middletor2fl01:72).
Huvipakkuv on ka fakt, et 50% eakatel, kes hukkugslidusdnnetuses leiti lahangul Alzheimeri
tunnuseid (Rotter, McKnight 2002).
Teadlased on seisukohal, et Alzheimeri tdvega hiksoolla lubatud séidukijuhtimine (Rotter,
McKnight 2002).

e Diabeet
Diabeet on haigus, mida iseloomustab kérge veresutdse veres (Middleton jt 2001:75). Uhelt
poolt ollakse seisukohal, et nii diabeet ise, laliesravimiks kasutatavad ravimid vbivad pohjustada
juhtimisvdime halvenemist (Rotter, McKnight 200&amas on vaidetud ka, et risk diabeetikutest
juhtide ja tervete juhtide vahel ei ole markimisvi voi puudub Uldse (Middleton jt 2001:75).
Olulisena tuuakse vélja hoopis fakt, et diabee@ikutjuhid ei pruugi adekvaatselt hinnata oma
veresuhkru taset. Uuringutest on selgunud, et mathliad selle pigem kdrgemaks kui on reaalne nait
(Rotter, McKnight 2002). Ohtlikuks v@ib osutuda dnasest tingitud jarsud veresuhkru taseme
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langused ehk hipoglikeemilised hood vo0i reaktsionanustatud insuliinile. Uus Meremaal
l&biviidud uuringu tulemustest selgub, et 40% inssdltuvatest sodidukijuhtidest tunnistasid
hipoglukeemiliste hoogude esinemist sidukijuhtevagl (Fildes 1997:16).

e Muutused liigestes ja lihastes
Vananemisega kaasneb ka liigestefunktsiooni lar{Busker jt 2001:21; Saks 1998:24). Liigesed
muutuvad jaigaks ja liigutused vdivad pdhjustadlivLiigeste liikumine v8ib olla takistatud (LOuk
2002:10; Saks 1998:24).
Liigesekaebuste puhul on piir ealiste muutuste géguste vahel Usna ahmane (Saks 1998:24).
Vananemisel lihaskiudude hulk védheneb (Louk 200R:Ehgeb lihastoonus ja liigutuste plastilisus
(Breker jt 2001:21).
Eakatel taheldatakse just liikumispiiratust luligzarkaela ja nimmepiirkonnas. Teatud olukordades
voib see olla soidukijuhtimisel riskifaktoriks kumaskendatud on taha — ja kilgedele vaatamine
(Elliott jt 1995;Fildes 1997:17;0lder drivers 2002).

Tabel 2.2.3.1. Haigused ja nende ohud sdidukijubgm

Haigus Ohu olemus Riski olemus
Sudame veresoonkonna | Voimalik akksurm Erinevad seisukohad*
haigused Soéidukijuhid on teadlikud ja

piiravad oma liiklemist.
Akksurma voimalus

Insult Liikuvus, ndgemine, mdtlemine jaSdidukijuhtimisest ei loobuta
reageerimise kiirus saavad kuigi oht uuele insuldile on suur.
kahjustatud

Dementsus Malu ja métlemine on héairitud Haigugstaladiumis ei mdjuta

s@idukijuhtimist. Haiguse
arenedes ei tunnistata probleem

olemasolu.
Diabeet Jarsud veresuhkru taseme Erinevad seisukohad*
kdikumised, mis vdivad Juhtimisvdime halvenemist
pohjustada teadvuse héireid . voivad pdhjustada haigus ise voi

tarvitatavad ravimid. Diabeet ei
mdjuta sbidukijuhtumist
Veresuhkru taset ei hinnata

adekvaatselt.
Muutused luudes ja lihastes  Liigutused muutuvaghks ja Piiratud liikuvuse tottu taha - ja
valulikeks. kilgedele vaatamine raskendatud

Autori koostatud tabel

® *erinevatest uuringutest vélja tulnud
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Kokkuvotteks tegi autor Ulevaate enamlevinud hagissinditest, mida seoses eaka s6idukijuhiga on
uuritud. Enamuse seisundite puhul on markimisvgaebheiuringud jadvad eri seisukohtadele. Kui
siidame- veresoonkonna haiguste puhul on soOidukiidal risk &kksurma tekkimisel kull
riskifaktor, siis teiselt poolt r6hutatakse, et atitthaiged juhid on teadlikud ja valdivad pingelisi
olukordi liikkluses.

Insuldi labipédemine vOib halvendada liikuvust, fabtist, ndgemist ja reageerimiskiirust. Oluline
on ka, et oht insuldi kordumisele on selle labipiide seas kaks korda suurem Kkui teistel
samaealistel. Samas ei tohiks ainult insuldi diagnolla pdhjuseks, et juhtimisdigust &ra votta.
Dementsus on haigusseisund, mille puhul kahjustélo ja motlemine. Sellesse haigestunu ei pruugi
ise aru saada oma seisundist ega oma voimeid aalskitahinnata. Selle haiguse suhtes on kdik
uuringud Uhte meelt, et juhtimine ei tohiks ollddtud. Seisukohad erinevad vaid selle suhtes, kas
juhtimine on ohtlik juba haiguse algstaadiumis afes haiguse arenedes.

Diabeedi puhul kdigub organismis veresuhkru tase, viib pfhjustada teadvusehaireid. Diabeedi
puhul ei ole Uihtset seisukohta kas ja kui ohtliksetie haiguse maju juhtimisvdimele. Uhelt poolt on
andmeid, et juhid ei pruugi adekvaatselt hinnataa omeresuhkru taset ja tunnistavad jarske
veresuhkru kdikumisi  s@idukijuhtimise ajal. Tetseoolt vaidavad uuringud, et risk tervete ja
diabeeti pddevate juhtide vahel puudub voi ei cdekamisvaarne.

Vananemisega kaasneb ka liigeste — ja lihasfuniktdmngus. Seet6ttu langeb liigutuste plastilisus,

raskendatud voib olla kulgedele ja taha vaatamine.

2.2.4. Medikamentide moju

Ravimite kasutamine v8ib halvendada juhi tdhelepéimoet, liigutuste tapsust ja reageerimiskiirust.
(Koger 2005:231).

Eakate osalusel toimunud liiklusBnnetuste Uhekgus@éks peavad paljud erinevad allikad ravimite
kasutamist (Griffin 2004; Rotter, McKnight 2002).

On usna tavaline, et eakad pdevad rohkem kui Udigukt ja seeparast tarvitavad ka rohkem Kkui
uhte ravimit samal ajal (Rotter, McKnight 2002; &pean Road Safety Observatory 2006; Elliott jt
1995:25; Sourander 1996:121).
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Keskmine eesti eakas tarvitab paevas 2,1 erinevanhit (Eesti eakate toimetuleku ja terviseuuring
2000:31).

Soidukijuhtimist mdjutatavate ravimite hulgast omsile toodud jargmised klassid: opiaadid,
bensodiasepiinid (rahustid), antidepressandid, twinu antipsiihhootilised, antihistamiinid
(allergiavastased) ja valuvaigistid (mittesterodig®letikuvastased e. MSPV-d) (Rotter, McKnight
2002).

Eesti eakate hulgas labiviidud terviseuuringu tuleed nditasid, et tarvitatavate ravimite hulgas on
esikohal vererdhku alandavad ravimid (49%), Aspili39%), liigeseravimid (26%), valuvaigistid
(21%) (Eesti eakate toimetuleku ja terviseuu2690:31).

Aramarkimist vaarib autori arvates fakt, et Eestism kasutatavate ravimite toimeainete loetelus
(Laius 2008:9) esimese viie ravimi toimeainest agduhul (Amlodipine, Enalapril, Metoprolol,
Ramipril) oli aramargitud, et ravim vOib hairidautojuhtimise vdimet (Pharmaca Estica
2004:176,559,923,1216).

2.2.5. Juhtimisest loobumine

Nagu eelpool mainitud, on sdidukijuhtimise oskusniesele oluline kuna see annab staatuse ning
tagab isikliku sdltumatuse ja vabaduse (EuropeaadR®afety Observatory 2006:36). Seega on
mdistetav, et sellest loobumine ei ole kerge otS&dukijuhtimisest loobumine vdhendab eaka
likumisvGimet ja seega mdjub negatiivselt temakedliteedile (European Road Safety Observatory
2006:37). Vahenevad koduvélised tegevused (Marojtol2000) ning seda on seostatud ka
depressiooni ilmnemisega eakatel (Breker jt 200Mavottoli jt 1997; Johnson, Reischl 2007:10).
Juhtimisest loobumine vb6ib mbjuda negatiivselt eidlemtiteedile, tema sdltumatusele ja vaarikusele
(European Road Safety Observatory 2006:37; JohnBaischl 2007:10). Ka tervise uldist
halvenemist, rasvumist ja alkoholismi on taheldgpedle juhtimisest loobumist (Johnson , Reischl
2007:10).

Soidukijuhtimisest loobumise peamiseks pohjuseksdd sdidukijuhid terviseprobleeme, lisanduvad

veel psiuhholoogilised probleemid (nt enesekindlasgus) ja probleemid, mis on seotud juhilubade
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uuendamisegi. Naiste ja meeste loobumise p&hjused on veidi weaithe Naistel on esikohal
enesekindluse langus ja materiaalsed kulutusedigRd¥icKnight 2002). Hakamies-Blomqvist &
Wahlstrom (1996) on valja toonud, et naised loolyuatimisest nooremas vanuses ja kergemini kui
mehed (Breker jt. 2001:17).

Person (1993) uuris juhtimisest loobumist ja leigiseakad soovivad, et otsus loobuda peaks olema
nende endi poolt vastuvbetud. Neil on kergem kusitkiise tOstatab néiteks perearst mitte aga
pereliige (Rotter, McKnight 2002).

Enne kui juhtimisest loobutakse seab eakas juhtalenthvaliselt ise s&idupiiranguid (Rotter,
McKnight 2002).

Kostyniuk, Trombley, and Shogel1998) vaidavadet juhtimisest loobumist tuleks pd&hjalikumalt
uurida sest mida rohkem on andmeid, seda suureteksid vSimalused aidata teha digeid otsuseid

oigel ajal ja to6tada valja tugisisteeme (RottetKiight 2002).

® Eesti seaduste kohaselt on ile 65 aastastel isikete omavad sdiduauto juhtimis@igust kohustus kigaearsti
kontrollis iga viie aasta tagant. Perearst |ahtudabariigi Valitsuse 29. septembri 2005. a maaruge®57 etteantud

normidest annab hinnangu eaka tervislikule seisenutiis on aluseks juhilubade uuendami§RIT | 2005, 53, 426.)
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3. EMPIIRILINE UURING INTERVJUU VORMIS EAKATE
SOIDUKIJUHTIDEGA

3.1. Uuringu metoodika ja valim

Kaesoleva t06 eesmargiks on uurida eakate sOuhilde east tulenevaid iseérasusi, mis voéivad
mojutada soidukijuhtimist.

Eestis on uuritud kill eakaid ja nende toimetulgKutid autorile teadaolevalt on Eestis eaka
sdidukijuhiga seonduvat uurinud ainsana 2003 adssaneriblroo Stratum. Sellest tulenevalt on
andmed, mis puudutavad Eesti eakat sdidukijuhiatediduharjumusi ja hoiakuid puudulikud.

Kuna tegemist on Eestis vahe uuritud ja samas atghle teemaga, valis autor uuringu labiviimiseks
kvalitatiivse meetodi, kasutades ekspertintervjieicsaada vdimalikult tApset informatsiooni oma ala
asjatundjatelt ja uuritava sihtriihma elustiili h&ishdvate inimestega. Uuringu eesmargiks oli Parnu
ja LAdnemaa eakate sodidukijuhtide arvamuste j&khtaakohta informatsiooni kogumine.

Uuringu jaoks koostas autor kiimne avatud kiisimusggevjuud. Intervjuud on ara toodud LISAS 4
vt. Ik 56. Intervjuude l&biviimise kaigus tegi awutkirjalikke markmeid. Igale intervjuule kulus
keskmiselt 30-40 minutit. Intervjuud viidi 1abi Pér ja La&nemaal intervjueeritavate t60- vOi
elukohas. Autor viis intervjuud labi silmast- silpmaille k&igus tehti markmeid mida peale intervjuu
[6ppu taiendati. Intervjuud on esitatud t606 lisades

Autor viis ajavahemikul 08.03.2009 - 29.03.2009i lkbmme intervjuud Parnumaa ja Laanemaa
eakate sdidukijuhtidega. Valimi kriteeriumiteks ghnus Ule 65 aasta ja hetkel sdidukijuhtimisega
tegelemine. Ettepanek intervjuudeks tehti 11 ineteeskellest Uks keeldus kuna pidas t66 teemat
eakate diskrimineerimiseks ja valjendas hirmupétdesmargiks on eakaid liiklusest térjuda.
Intervjueeritavatele selgitati, et nende andmeidwalikustata mujal kui antud 16putdds ja neil on
vBimalus jaada anoniimseks. Anontimseks soovia jéids intervjueeritavat. Suhtumine intervjuu
andmisse oli valdavalt positiivne. Ara markimistvié autori arvates tdsiasi, et Parnumaa eakad olid
intervjuud andes avatumad kui Laanemaa eakad. Kisdletute arv oli vaike, ei luba see teha
I6plikke jareldusi, kuid autori arvates vdis sedlivahe tingida asjaolu, et t60 autor ise tdotab
politseinikuna La&nemaal ja eakad, kelle jaoks kwofe liiklussituatsioonis autoriga on reaalne,
olid vaoshoitumad.
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3.2. Uurimustulemused ja nende anallts

Intervjueeritavate keskmine vanus oli 72 aastarivio intervjueeritav oli 65 ja vanim 78 aastane.
Intervjueeritavate seas oli 8 meest ja 2 naistkeseks juhistaaziks oli 45 aastat. Lihim staaB0li
aastat ja pikim 57 aastat. Keskmine vanus juhilaanssel oli 27. Kdige vanem vanus juhiloa
esmasel taotlemisel oli intervjueeritavate puhul j&8noorim 16. Markimisvdarne on ka see, et
mdlemad naised kes olid intervjueeritavad said prhdoad 38 aastaselt ehk siis tunduvalt hiljem kui
mehed.

Keskmine labisoit oli 22400 km aastas. Suurim libikilomeetrite hulk intervjueeritava kohta ol
100 000 km aastas ja vaiksem oli 3000 km aastasjukites mérkimata ei saa jatta seda, et suurema
kilometraaziga juhid olid eakad kes kaisid tool.dé# kokku oli kiisitlevatest neli inimest, kes

tootasid.

3.2.1. Soiduki kasutamise tihedus, otstarve

Iga paev tegeles juhtimisega seitse eakat. Koiktletied moonsid, et teevad nn tarbesdite (arst,
kauplus jne). Teised eakad sditsid kaks kuni kobrd& n&dalas. TOO0tavad eakad teevad ka tboga
seotud sdite.

Ants Tonutare, 78-dga péaev. Eluks vajalikud sdidud naiteks poodistarjuurde, panka jne.
Lobusoitudeks autot ei kasuta*

Elvi Salmu, 74-a:,Ma ei sdida autoga igapaevaselt... Pohiliselt k&su autot esmavajaduste
rahuldamiseks. Pikemad sdidud on majanduslikultikad...”

Anonddmne mees, 70-gAutot kasutan igapaevaselt. Olen tb6tav pensiofgirsellega seoses
kasutan autot t66! kaimiseks*

Vastustest selgub, et t66s kasutatud valimi puhuldsutab sdidukit igapaevaselt seitse eakat ja
kolm neist kasutab sdidukit paar — kolm korda nadaés. Sdidukit kasutatakse otstarbekohaselt

ja kaalutletult. Lobusbitudeks autot ei kasutata.
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3.2.2. Hinnang oma sdiduoskustele ja liikluskultieur

Hea Ulevaate sellest, kuidas eakas ennast liikluseseb, annab hinnang enda oskustele autojuhina
ning hinnang teiste soidukultuurile. K&ik kusitldtthindasid ennast keskmiseks juhiks ja oma
sbiduoskusi keskmiseks vdi olid sellega rahul. Ratiliikluseeskirjade jargimist, mitte kihutamist
ilmastikuoludele vastavalt séitmist.

Eesti Uldist liikluskultuuri hinnati viie palli sisemis keskmiselt kolme palliga. Kérgeim hinne,s mi
anti oli neli ja madalaim kolm miinus. Kaks vastafeitsid kaasliiklejatele ette kihutamist. Veel
heideti kaasliiklejatele ette tldist kultuurituahoremate nahaalsust, kolmel korral méargiti ka éta,
kaasliiklejad on narvilisemaks muutunud. Uhte vastdairis suurenenud liiklustihedus. Oma
sOiduoskuste taiendamist ei pidanud vajalikuksseeitastanut ja Uks jai selles osas kdhklevale
seisukohale, viidates oma vanusele, kaks intervifa@at soovisid aga vOimaluse korral labida
taiendavat libedasdidu koolitust.

Elvi Salmu, 74-a: Pean ennast normaalseks juhiks vdiks 6elda, etnkesk Arvan, et olen nii
mdnestki mehest parem. Mis taiendamisse puutsbelsk libedakoolitusest ara ei ttleks. Sel ajal kui
mina load sain sellist koolitust ei antud samas sga métda kilgi maha ei jookseks."

Anonddamne mees, 70-aHjndan ennast keskmiseks juhiks tegelikult voikaka parem olla.
Sooviksin ehk labida libeda koolitust, sest omall i see saamata kuna sel ajal olid teised
ndudmised.”

Vastustest selgub, et eakad ei tunne ennast sOidjultii osas vaga kindlalt. Heaks juhiks ei
nimetanud ennast keegi. Umbritsevat liiklust nahaks narvilise ja kiirustavana. Samas on

olemas mdningane huvi tdiendkoolituse vastu.

3.2.3. Séiduharjumuste muutmise pdhjused viimaigeaasta jooksul

Vastuseks viimase aasta jooksul sdiduharjumustetrms@ kohta vastasid eitavalt viis juhti,
muutnud oma sdiduharjumusi oli kolm juhti. Kaks tegat esmalt eitasid muutuseid, samas aga

tdpsustamisel méonsid nende olemasolu. Peamiseksusaks oli suuremates linnades (Tallinn)
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sditmise valtimine — seda margiti &ra neljal karhael Gks juht tunnistas, et toost séltuvalt on ta
sunnitud linnades liiklema, kuid parema meelegaased teeks. Pohjuseks toodi suurenenud
liiklustinedust kahel juhul, muutusi, mida ei jOoy@gida, kiiret reageerimist ndudvaid olukordi.

Pimedas soitmise piiramist tunnistasid kaks jubel kaks juhti vaitsid, et s6idavad kull pimedas
kuid pelgavad seda. Muutustena margiti veel ardasemalt sGitmine ja turvavod kinnitamist —

mdlemaid uhel juhul.

Ants Tonutare, 78-a,... ei taha enam pimedas sbita, samuti libedaganads enam sdita ei soovi
seoses liiklustiheduse suurenemisega.”

Heino Tominga, 67-3;... Uheks suuremaks muutuseks on see, et varesinsiihtise turvavooga ja
nddd on vood enamasti kinni. Vodras linnas iimseliheelega ei sGidaks. Tallinnas ei sdidaks kuna
seal on liiklustihedus suur, ei jdbua koike jalgigasamas ei tunne enam hasti linna ka. Kdik on
Umber ehitatud ja ilmselt selleparast ei soovikisas®

Anonuidmne mees, 70-aE;j juhtimisharjumusi ma muutnud ei ole. Ehk airadtla, et olelnakanud
aeglasemalt s6itma. Tihedat liiklust dritan valtigaseoses sellega suurlinnadesse ei kipu.*

Vastustest néhtub, et pooled juhid ei ole muutnud ma séiduharjumusi, kolm juhti tunnistas
muutusi ja kaks juhti vastasid, et ei ole muutnud ma sdiduharjumusi, veidi hillem téapsustades,
et muutuseid ikkagi on. Seega kahel juhul ei teadwianud juhid, et nad on oma

juhtimisharjumusi muutnud.

3.2.4. Liiklusohtlike olukordade tekkimise pdhjused

Liiklusohtlikke olukordi, liiklusdnnetusi v0i valeaestuste tegemist sdidukiga mantbverdamisel
tunnistas viis juhti. Kahel korral oli tegemist ipigastusega mandoverdamisel (peegli purunemine
garaazist valjasoidul ja kerge varvikahjustus tdguarisel). Teistel juhtudel oli tegemist kahel kbrra
liiklusdnnetustega, millest esimesel juhul oli emkéhjustanud liiklusdnnetuse peateed Uletades, kus
ta ei arvestanud mooda peateed liikuva auto kiiiggsti ning ei suutnud oma mandovrit digeaegselt
I6petada ja jai sdidueesdigust omavale soidukike et

Ants Jurna, 78-a: ,, ..Ristmikul teed Uletades ei arvestanud peateelriikl s6iduki kiirust Gieti ja
ma jain eesdigust omavale sdidukile no. jalgu. Mg@ednud oma autoga teed (ristmikku) Gletada
ning teine auto sditis mulle taga rattasse. Rohkautie midagi ei meenu.”
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Teisel juhul toimus kokkupdrge oOisel ajal ulukidaiklusohtlikke olukordi on olnud kolmel juhul
ning kahel juhul on ette sdidetud intervjueerital@atning Uhel juhul tekkis libeduse tottu oht teelt
valja soita. Mainida tuleb seda, et Uhel intervjitaeal on olnud nii liiklusénnetus kui ka
liiklusohtlikke olukordi ja seda viimasel aastahlehkorral.

Anonddmne mees, 65-3:.. eelmisel aastal oli mul 66sel liiklusénnetusnmilt jooksis pimedas
minu poolt juhitud sGidukile ette metsloom ningkkgddrget ei dnnestunud mul valtida. Samuti on
mul olnud mdned liiklusohtlikud olukorrad, kus reukui peatee peal liikuvale ja eesdigust omavale
sOidukile on lihtsalt ette sdidetud vdi keeratuderOsuutnud need olukorrad lahendada oma
sdidukijuhtimise oskusele tuginedes. Samuti ondoliuel korral olukord, kus vin ilmselt ennast
slildistada selles, et ei valinud teeoludele vastihmaist. Nimelt tahtis libeda teega auto no. kées
ara minna, kuid ka sellega tulin 6nneks tdnu ongekoustele toime ja 6nnetust ei pdhjustanud.”
Oluline on aga arvestada sellega, et antud juhikitometraaz teistega vorreldes kordades suurem
ning seoses sellega on ka temal, kui suurema kilaeugga juhil, suurem oht sattuda

ohuolukordadesse.

Seega pooltel vastanutest on olnud probleeme liikdes vdi manddverdamisel. Nii tagurdamisel
tehtud valearvestus kui ka ristmikul s6idudigust onavale autole teed mitte andmine Uhtivad
kirjandusallikate poolt valjatoodud ttupilisematele liiklusdnnetustele.

3.2.5. Medikamentide tarvitamine

Regulaarselt tarvitasid ravimeid kiimnest vastane$i{ Gihel juhul tunnistati, et peaks tarbima kuid

seda ei tehta. Viis juhti ei tarbinud regulaarsalitmeid. Ravimeid tarvitavatest kolm olid tutvunud

ravimi kfrvaltoimetega ja teadsid, et need ei n&@gdidukijuhtimist, Uks vastanu ei olnud teadlik

kdrvaltoimetest. Ravimeid regulaarselt mittetajaitast ks kinnitas, et enne ravimi votmist loeb ta
tooteinfot, et saada teada selle toimet reageediimisele.

Kroonilise haiguse olemasolu eitasid kaheksa ja&kal vastus jaatav. Kroonilised haigused ei olnud
thelgi juhul séidukijuhtimist seganud. Uks vastaounistas peale pdlveliigese endoproteesimist
ajutisi raskusi ja piiranguid.

Vastustest selgub, et tegemist on suhteliselt tetee eakatega. Arvestades intervjueeritute

vaikest arvu ei saa teha uldistusi, kuid tUheks voialikuks pdhjuseks vdib olla ka see, et
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juhtimisest loobumist voi juhilubadest ilmajdamist on uuringud seostanud tervise Uldise
halvenemisega. Positiivne oli ravimitarvitajate putlul korge teadlikkus ravimi maojust

reageerimiskiirusele.

3.2.6. Abistavate lisaseadmete kasutamine

Lisaseadmete (panoraampeeglid ning parkimis- jartegnisandurid) kasutamise kohta ja nende
olemasolust ei olnud teadlikud kaks juhti. Parkimiga tagurdamisandurid ei kasuta
intervjueeritavatest keegi. Panoraampeegleid aitkastervjueeritavatest seitse juhti ning kasutuse
on need kolmel juhul. Uks intervjueeritavatest @skanud panoraampeegleid, kuid hetkel neid ei
kasuta, seda nende purunemise tottu ja uute soetgéddb majanduslike ressursside taha pidama.
Kalliks peeti abivahendite soetamist kolmel juH@énoraampeegleid hakkaks lisaks kolmele juhile
veel kasutama kaks juhti kui see muudaks nendgudatitmist mugavamaks. Samas viiel juhul oldi
kdhkleval seisukohal. Parkimis- ja tagurdamisartdutasutamist soodustaks uuema auto olemasolu
kuna vanale autole ei soovita neid paigaldada. Esakasutaks neid kui nad oleksid autol kiljes,
kuid kuna neid autodel nende vanuse tottu kellple, siis soetamise peale mdeldi ainult kahel
korral millest uhel korral toodi pdhjuseks natukeem auto. Abivahendeid ei hakkaks kasutama
seoses oma harjumuste ja kogemuste tottu kolm. jifatks juhti olid antud olukorras kdhkleval
seisukohal

Anonddmne mees, 76-a:.,. ei kasutaks ka enam kuna olen siiani ilusti peebtideta hakkama
saanud, siis tbendosus, et neid kasutama hakkagmaktiliselt olematu.”

Helgi Niinemae, 68-a:Ei nde vajadust nende kasutamiseks. Autol on &ea@lpeeglid ja olen nende
kasutamisega siiani hasti hakkama saanud ja eipi@#gust, et tuleks midagi umber éppida.”

Hillar Kruusma, 67-a:,0Olen tavaliste peeglitega terve oma staazi ajaitrsdd ja olen sellega
harjunud. Viimasel ajal kasutan rohkem peegleid dwme. Varem keerasin pead tagurdades, kuid
nddd séidan rohkem peeglite jargi.”

Seega saame jareldada antud valimi puhul vastustesteda, et eakad juhid keda kusitleti,

kasutab autojuhtimist soodustavaid abivahendeid kdgniselt kolmandik juhtidest. Valdavalt on
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suhtumine konservatiivhe — kuna siiani on hakkama&adud ei soovita uuendusi. Ollakse ndus,

et abivahendid kull lintsustaksid manddverdamist kud endale soetamist ei peeta vajalikuks.

3.2.7. Juhtimisest loobumine

Loobumisele oli mbelnud Uks juht ja Uks vastajas latas juhtimisest loobumisele mdtlemist,
tunnistas, et tegelikult loobuks péaevapealt kulu&s inimene, kes kindlustaks teda transpordiga.

Ants Tonutare, 78-a‘... vbiksin homme paev autojuhtimisest loobuda kui ike®ge minu eest
sdidaks ja minu eluks vajalikud s6idud ara téeb

Uheksa juhti kimnest loobuks s&idukijuhtimisestudtijuhul kui tervislik seisund seda enam ei luba
teha. Markimisvaarne on, et iks juht t6i loobumiSamalikuks pdhjuseks materiaalsed kulutused

auto Ulalpidamisele ning tegemist oli naissoosigah

Helgi Niinemae, 68-a:,...kui t66l kaimise Idpetan, siis vOib autusditmiridatsalt osutuda
materiaalselt kulukaks. See vdib olla loobumisejys#ks.”

See kinnitab vaidet, et pbhjused, miks juhtimiskestbutakse on naistel ja meestel monevorra
erinevad. Sodidukijuhtimist pidasid hadavajalikuksk& juhti. Kolm intervjueeritavat rohutasid, et

sOidukijuhtimine annab neile s6ltumatuse ja vdiraalalla oma aja peremees.

Anonddamne mees, 70-a: , Tahan olla s6ltumatu ning olla ise oma aja peremgeseda koike
vOimaldab mulle auto. Olen autost mingil maaraltg@lses ja kasutan autot kui tarbeeset ja see
aitab mul aega ratsionaalselt kasutada.”

Kinnitust leidis fakt, et sdidukijuhtimisevbimalus on eakale juhile vaga oluline ja sellest
loobumise pdhjusena n&gi Uheksa juhti tdsiseid tersehdireid. Kaheksal eakal vastanutest ei

olnud tulnud méttessegi juhtimisest loobuda.
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Tabel 3.2.7.1 Uurimustulemuste kokkuvote

Soiduki kasutamise
tihedus ja otstarve

T66s kasutatud valimi puhul kasutab séidukit igap&elt seitse eakat ja kol

otstarbekohaselt ja kaalutletult. Lobuso6itudekoeit kasutata

neist kasutab sdidukit paar — kolm korda nadala@idukit kasutatakse

m

1%

Hinnang oma
sbiduoskusele ja
liikluskultuurile

Koik kusitletud hindasid ennast keskmiseks juhikdiiklus- kultuuri hinnati
viie palli sisteemis kolmega.

Sdiduharjumuste
muutmise pohjused
viimase viie aasta

Peamiseks muutuseks oli suuremates linnades séitralsmine.

Pohjuseks toodi suurenenud liiklustinedust, sammotiutusi, mida ei joug
jalgida. Kiiret reageerimist ndudvaid olukordi. Samvalditakse osalisel

—

tekkimise pdhjused

jooksul pimedas sditmist.
Liiklusohtlike Pooltel vastanutest on olnud probleeme liikluses manddverdamisel. Nii
olukordade tagurdamisel tehtud valearvestus kui ka ristmikiidgdigust omavale auto

teed mitte andmir

Medikamentide

Toos kasutatud valimi

puhul on tegemist suhtelisitvete eakateg:

o

U7

tarvitamine Arvestades intervjueeritute vaikest arvu ei saaa téldistusi, kuid Uhek
vOimalikuks pdhjuseks vdib olla ka see, et juhtesis loobumist vo
juhilubadest ilmajaamist on uuringud seostanudigenildise halvenemiseg
Positivne oli ravimitarvitajate puhul kdrge tedddus ravimi mojust
reageerimiskiirusele.

Abistavate Toos kasutatud valimi puhul selgus vastustest setlegakad juhid ked

lisaseadmete kisitleti, kasutab autojuhtimist soodustavaid aberadeid keskmise

kasutamine kolmandik juhtidest. Valdavalt on suhtumine konsditvne — kuna siiani of
hakkama saadud ei soovita uuendusi. Ollakse néusabiahendid kil
lihtsustaksid mandoverdamist, kuid endale soetamnisteta vajalikuks.

Juhtimisest Kinnitust leidis fakt, et sGidukijuhtimisevéimalus eakale juhile véaga olulin

loobumine ja sellest loobumise pdhjusena nagi Uheksa juhtisédd tervisehaireid.

=

—~ D

Kaheksal eakal vastanutest ei olnud tulnud mottggsietimisest loobuda.

Autori koostatud tabel

Vorreldes uurimistulemusi teooria osas véljatoodudimetega naeme, et eesti eaka soéidukijuhi

probleemid ei erine teiste riikide juhtide omashitié on ebakindlustunne liikluses, mille p&hjusedki
on samad (narvilised kaasliiklejad, suurenenuduged ja liiklustihedus). Ka liiklusohtlikud
olukorrad ja probleemid manddverdamisel on iselddwmd teoorias kirjeldatud olukordadega

(tagurdamine, teed mitte andmine). Samuti valdegisnedas ja tihedas liikluses (Tallinn) sditmist.

Kuna eesti eaka so6idukijuhi probleemid Uhtivad teomsas valjatooduga peab autor teooriale

tuginedes oluliseks, et eakas ise teadvustaks @rdabhnemisega kaasnevaid muutusi.
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KOKKUVOTE

Kéesoleva 16puttd ,Eakate sdidukijuhtide osalusehtinud liiklusdnnetuste riskifaktorite analtiis,
teema valiku pdhjuseks on selle aktuaalsus ja wudAutori arvates on tegemist Eesti liikluses
aktuaalse ja vahe uuritud teemaga.

Kaesoleva I16putd6 eesmargiks oli kirjeldada eakatdukijuhtide vanusest tulenevaid iseéarasusi ning
valja selgitada peamised riskifaktorid sdidukijofiel. Samuti see, et juhid ei teadvusta endala eag
kaasnevaid muudatusi ja medikamentide tarvitamisgu nsdidukijuhtimisele. T66 kaigus on
analtuusitud Eesti Liikluskindlustusfondi ja Maardeeeti poolt antud statistilisi andmeid
liklusdnnetuste kohta milles oli osaline eakasds&ijuht. Analllsiti eakat sfidukijuhti ja teda
mojutavaid faktoreid mis voivad mdjutada sbiduktjuotist.

TOO uurimisobjektiks oli eakas s6idukijuht ja aieks oli eakat s6idukijuhti mdjutavate tegurite
valjaselgitamine.

Uurimustdds oli pustitatud hipotees: ,Eakate sdidbkide liiklusdnnetuste riskifaktoritest on
madaravaim see, et juhid ei teadvusta endale eagmé&aaid muudatusi ja medikamentide tarvitamise
moju.” LOputdd eesmargi taitmiseks ja hilpoteesitialimiseks viis autor [6putd6d raames labi
uurimuse eakate soidukijuhtidega Ladanemaal ja Pd@mall Uurimuse labiviimiseks kasutas autor
kvalitatiivset meetodit. T6O autor viis labi intguad kiimne eaka sdidukijuhiga, kes oma igapaevases
elus puutuvad kokku sdidukijuhtimisega. Mdlemastakmmnast oli intervjueeritavaid viis eakat
sOidukijuhti, kellest kummaski maakonnas neli meess ja Uks naissoost eakas so6idukijuht.
Intervjuu koosnes kisimustest kus intervjueeritavilvastata kimnele avatud kusimusele.

TO0s kasutatud intervjueeritavate valim on vaikagktegemist on pilootuuringuga mis hdlmab ainult
kahte maakonda.

Autor teeb t66st jareldused:

e eakas soidukijuht tekitas liiklusdnnetusi peamisélhjameelsusest- ettevaatamatusest:
tagurdades, teisele liiklejale eesdigust mitte andeng kuljekokkupdrgetes, parkivale
sdidukile otsa soites ja tankimispustolit auto liensaki unustades;

e inimkannatanutega liiklusbnnetusi tekitab seitsjulul eakas liikleja sdidukijuhina, vaid
kolmel juhul pdhjustab eakas inimene liiklusbnnetysakaijana. Juhtide osakaal dnnetuste

tekitajatena on viimasel viiel aastal vorreldesrese perioodiga kasvanud hippeliselt;
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e sOidukijuhid on enim liiklusGnnetusi pohjustatucstmnikel ja seda eaka poolt eesdigust
omavale liiklejale teed mitte andmise tottu, malejargnevad liiklusénnetused kus on
pdhjuseks otsasdit jalakaijatele ning vale kiirughk;

e pooled eakad hukkusid liiklusdnnetuses jalakaijal@gmise suurema hukkunute rihma
moodustavad mootorsdidukijuhid, kelle osakaal hukikleakate Gldarvust on Uks viiendik;

e teatud haigusseisundid vajaksid eriarstide hinnanodiviidi pdhiselt seoses tema
sobilikkusega soidukijuhtimisel;

e eakad sOidukijuhid ise tunnistavad, et nad ei tueneast sOidukijuhina kindlalt kuna
Umbritsev liiklus on muutunud kiiremaks ja nanalisaks;

e pooled juhid ei ole muutnud oma sdiduharjumusi, aamn ka séiduharjumusi muudetud
endale teadustamata;

e eakatel on probleeme manddverdamisel. Nii tagursimiehtud valearvestustes kui ka
ristmikul sdidudigust omavale autole teed mitterarse!;

e eakad sdidukijuhid on teadlikud ravimitarbimise ogijreageerimiskiirusele;

e eakate suhtumine abivahendite kasutamisse on katbene ja huvi nende kasutamise vastu
on soOltuvuses auto vanusest;

e sdidukijuhtimisevbimalus on eakale juhile véaga iolel ja sellest loobutakse ainult tdsise
terviserikke korral;

TOO autor leiab, et uurimustdds pastitatud hupotegskate sdidukijuhtide liiklusBnnetuste
riskifaktoritest on maaravaim see, et juhid ei temia endale eaga kaasnevaid muudatusi ja
medikamentide tarvitamise mdju.”, leidis osaliselnitust. Eakad on teadlikud ravimite toimest
sOidukijuhtimisele ning reaktsioonikiirusele. Sdkguhtimisel tekkivate probleemide pdhjustajatena
nahakse teisi liiklejaid ja Umbritsevat liikluské&skda, kuid mitte enda eaga kaasnevaid muutuseid.
Kuivord Eesti rahvas vananeb lahiaastatel, hakledda ¢uhi kditumine ja tema turvatunne liiklejana
mojutama kdigi Uhiskonnaliikmete heaolu, sellestertgvalt on oluline po6odrata téhelepanu
riskifaktoritele. Kokkuvotteks naeb t66 autor vajat viia Eesti eakate sdidukijuhtide seas labi
suuremamahuline uuring, mis hdlmaks ko&iki maakonutig selle pdhjal saada Ulevaade eaka
sdidukijuhi probleemidest ja raskustest sdidukijmigel ning koolitusvajadustest. Autori uuringust
selgus, et osa eakaid labiks meeleldi libedakastliting sellega seoses tuleks edaspidistes uuesgut
selgitada mida eakad veel lisadppena labida soadvil&amas tuleb tédhelepanu pddrata sellele, et

uuringu objektiivsuse huvides on vajalik teha gelgidod uuritavate seas, et tegemist ei ole neid
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diskrimineeriva uuringuga ning uuringu eesmargiksle kindlasti eakate liiklusest valja térjumine.
Kuna peamiseks riskifaktoriks on eakatel oma eagmshkevate muutuste mitte teadvustamine, siis
teadlikkuse tdstmise kaudu oskaksid eakad juhidpgenseerida neid puudusi. Selleks tuleks anda
eakatele endile vdimalus hinnata oma vdimeid sdjdoka. Autori arvates sobiksid selleks
sdidusimulaatorid, mille kasutamisel autoregisskestes voi tervisekeskustes voimaldaksid eakatel
saada adekvaatset tagasisidet oma juhtimisoskaust@®imete kohta. Autor rohutab siinkohal, et
selline simulaatori kasutamine peaks olema valbld&aja anoniimne ning mitte modjutama
juhilubade omamist/uuendamist. Simulaatori eesnuieks, et eakas teadvustaks endale muutusi
ning seelabi hakkaks ta kasutama vahendeid misiteégma sdidukijuhtimise mugavamaks ning
sellega seoses ka ohutumaks nii teistele liiklegdtai ka endale.

Autor ndeb oma t66 praktilise vaartusena sedatetihnab Ulevaate eakast kui sdidukijuhist, mis on

hetkeseisuga Eestis vahe kajastamist leidnud.
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ZUSAMMENFASSUNG

Der Grund fur die Wahl des Themas dieser Abschtbsed#a"Die Analyse der Risikofaktoren bei
Verkehrsunféllen mit alteren Fahrzeugfuhrern" isteth Aktualitdt und Neuheit. Der Autor ist der
Meinung, dass das Thema im estnischen Verkehr lalaber wenig erforscht ist. Vorliegende
Abschlussarbeit ist geschrieben in estnischer &praaf 77 Seiten. Die Arbeit beinhaltet 6 Tabellen,
16 Zeichnungen und 10 Interviews.

Das Ziel dieser Abschlussarbeit ist es die Folges Alters alterer Menschen auf das Fuhren von
Fahrzeugen zu beschreiben und das Ermiteln dekdfagitoren. Ein weiterer interessanter Punkt ist
es, dass sich die Fahrzeugfuhrer nicht bewusst siass das Alter wie auch die Einnahme von
Medikamenten das Fahren eines Farhzeuges beeenflugs dieser Arbeit sind die statistischen
Angaben Uber Verkehrsunfalle mit &lteren Fahrzeugfin analysiert worden, die von dem
Verkehrversicherungsfond und dem Strassenverkelrianausgegeben worden sind. Es wurden
Faktoren analysiert, die den alteren Fahrzeugsfidaeinflussen.

In der Forschungsarbeit wurde folgende Hypothesgeatellt: "Der entscheidende Risikofaktor bei
den Verkehrsunfallen mit alteren Fahrzeugsfuhrstndass sie sich nicht bewusst sind, dass ihr Alte
wie auch die Einnahme von Medikamenten das Fahress d~arhzeuges beeinflussen”. Der Autor
fuhrte eine Untersuchung mit alteren FahrzeugfithrerParnumaa und Ld&dnemaa durch. Bei der
Untersuchung hat der Autor die qualitative Methdegmutzt. Der Autor fuhrte Intrviews mit zehn
alteren Fahrzeugfuhrern, die taglich ein Fahrzealgein. Aus jedem Landkreis wurden flnf &ltere
Fahrzeugfuhrer interviewed. Jeweils vier ménnliawed eine weibliche Fahrzeugfihrer. Das
Interview bestand aus zehn Fragen, die die Irdemnde beantworten sollten. Befragt wurden
estnische altere Fahrzeugfuhrer im Alter von 6%&&en.

Da diese Befragung eine Pilotforschung war, wuiddegiglich in zwei Landkreisen durchgefihrt,
wobei die Anzahl der Befragten gering ist.

Der Autor zieht aus seiner Arbeit folgende Schiokggrungen:

o daltere Fahrzeugfihrer verursachten Unfélle meistens Zersteutheit - Unachtsamkeit:
Missachten der Vorfahrt beim Rickwartsfahren mitke@lge eines Seitenaufpralls, Auffahren
auf parkende Fahrzeuge und das Vergessen der Sarlkpgim Tankeinfillstutzen;

e Unfalle mit menschlichen Verletzten verursachtigben Fallen ein altere Verkehrsteilnehmer

als Fahrzeugfihrer, nur in drei Fallen verursacdht &tere Mensch als Fussganger einen
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Unfall. Der Anteil der Fihrer, die ein Unfall vesachen ist in den letzten funf Jahren im
Vergleich zu friher sprunghaft gestiegen;

Fahrzeugfiihrer verursachen am meisten Unfalle amerei Kreuzung. Altere
Verkehrsteilnehmer missachten die Vorfahrt anddfsrfolgen Verkehrsunfalle mit Auffahrt
auf Fussgéanger;

die Halfte der alteren Menschen verungliicken Yaikehrsunféllen als Fussganger. Nachste
grossere Gruppe bilden die Kraftfahrzeugfuhrer.udgehoért ein funftel der gesamten
verungliickten alteren Menschen.

bei bestimmten Krankheiten ware eine Beurteilungkdrtauglichkeit durch einen Facharzt
notig;

altere Fahrzeugfuhrer geben selbst zu, dass dieatscFahrzeugfihrer nicht sicher fuhlen,
weil der Verkehr schneller und nerviser gewordgn is

die Halfte der Fahrzeugfihrer hat ihre Fahrgewolti@hegedndert. Zugleich wurden aber
Fahrgewohnheiten geandert ohne sich dessen besussin;

altere Fuhrer haben Probleme beim Manovrieren. 8bweim Ruckwartsfahren, als auch
Missachtung der Vorfahrt an Kreuzungen,;

altere Fahrzeugfuhrer wissen von den Auswirkungeon Wedikamenten auf die
Reaktionsgeschwindigkeit;

altere Fahrzeugfuhrer stehen zu Hilfsmittel beirhrEaugfahren konservativ gegentiber und
das Interesse diese zu Benutzen ist abhangig varAtter des Fahrzeugs;

die Moglichkeit ein Fahrzeug zu fahren ist fur ét&enschen sehr wichtig. Sie wirden es

nur wegen ernsten Gesundheitsstérungen aufgeben.

Der Autor findet, dass die Hypothese dieser Arb#Der entscheidender Risikofaktor bei den

Verkehrsunfallen mit alteren Fahrzeugsfuhrerndags sie sich nicht bewusst sind, dass das Aleer wi

auch die Einnahme der Medikamenten das Fahren Earbgeuges beeinflussen”, zum Teil bestatigt

wurde. Altere Fahrzeugfilhrer wissen von den Auswigen von Medikamenten auf das

Fahrzeugfahren und auf die Reaktionsgeschwindigk&is Verursacher der Probleme beim

Fahrzeugfahren sehen sie eher andere Verkehrsteibreund die umgebene Verkehrsverhaltnisse,

doch nicht die Veranderungen, die deren Alter rmtir Da die Bevdlkerung in Estland in den

nachsten Jahren altert, wird das Verhalten &ltexlerZeugfihrer und sein Sicherheitsgefuhl als
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Verkehrsteilnehmer die ganze Bevolkerung beeinflmssDaher ist es wichtig sie auf die
Risikofaktoren aufmerksam zu machen. Zusammendesasist der Autor die Notwendigkeit eine
grossere Studie bei den estnischen alteren Falitdeegn durchzufuhren, die alle Landkreise
umfasst. Anhand dessen wiirde man einen Uberbliek die Probleme der alteren Fahrzeugfiihrer
und von den Schwierigkeiten beim Fahrzeugfahrenies@ghulungsbedurfnisse bekommen. In der
Umfrage hat sich herausgestellt, dass einige akéheer gerne an einer Schulung tber das Fahren
mit Glatte teilnehmen wirden. Es ware wichtig im eéichsten Studien herauszufinden, zu welchen
Themen die alteren Fuhrer eine Schulung benéti@erchzeitig muss man auf etwas achten, um die
Studie objektiv durchfihren zu kénnen. Den Teilnehmmuss man erklaren, dass es keine
diskriminierende Studie ist und das Ziel der Studeht deren Ausgrenzung aus dem Verkehr ist.

Der wichtigste Risikofaktor bei den alteren Fahgf@barern ist, dass sie sich nicht bewusst sind,
dass das Alter das Fahren eines Farhzeuges basinfiilenn man das Bewustsein erhdht, kdnnten
die altere Fuhrer diesen Mangel kompensieren.

Der Autor sieht den praktischen Wert seiner Arlakitin, dass sie einen Uberblick tber altere
Menschen als Fahrzeugfuhrer schafft, was in MomerEstland wenig zum Ausdruck gebracht

worden ist.
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Eakate osakaal rahvastikust aastail 2010 ja 2020

United Kingdow*
Swede
Sloveni
Portug
Austri
Netherlanﬁ
Hungar

Luxembou

Lithuani

Latvia{*
Italy

Francw

SpaiM

Greec*

|re|an(*

Estoni%
German*

Denmar

(Czech Republic

Bulgarig

Belgiu

Euro areg

EU-27

0,C 5,C 10,C 15,C 20,C
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LISA 2. TABEL

Tabel 1.1.3.1. Kehtivad juhiload omanike vanusepiug ja soo I6ikes

Seisuga  [Seisuge Seisuga Seisuga Seisuga Seisuga
01.10.2004101.10.200. | 01.10.2005| 01.10.2005 | 01.10.2006 | 01.10.2006
Esmane Esmane Esmane

Juhiluba juhiluba | Juhiluba juhiluba Juhiluba juhiluba
Kokku 502227 39527 507268 44633 521391 45898
sh Mehed 319866 20850 320594 23018 326580 23425
Naised 182361 18677 186674 21615 194811 22473
sh vanuse
gruppide IGikes
(slinniaasta)
1986- 0 3635 4 11206 2744 17242
sh Mehed 0 2454 3 7287 1816 10705
Naised 0 1181 1 3919 928 6537
1981-1985 22393 22121 32284 18638 41869 14186
sh Mehed 13999 12939 19996 10009 25260 7157
Naised 8394 9182 12288 8629 16609 7029
1971-1980 115479 9776 118713 10447 123163 10187
sh Mehed 66640 4154 67995 4351 70149 4214
Naised 48839 5622 50718 6096 53014 5973
1961-1970 122099 2809 121928 3089 123247 3108
sh Mehed 71486 876 71277 939 72010 951
Naised 50613 1933 50651 2150 51237 2157
1951-1960 109432 941 107657 1023 107581 961
sh Mehed 68242 327 67255 339 67304 312
Naised 41190 614 40402 684 40277 649
1941-1950 72642 222 70129 210 68976 194
sh Mehed 48957 87 47406 81 46682 76
Naised 23685 135 22723 129 22294 118
1931-1940 43983 22 42267 20 41423 20
sh Mehed 35832 12 33670 12 32084 10
Naised 8151 10 8597 8 9339 10
1921-1930 14920 1 13260 0 11782 0
sh Mehed 13460 1 11989 0 10684 0
Naised 1460 0 1271 0 1098 0
-1920 1279 0 1026 0 606 0
sh Mehed 1250 0 1003 0 591 0
Naised 29 0 23 0 15 0

Allikas: Autoregistrikeskuse statistika
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LISA 3. INTERVJUU KUSIMUSED

Intervjuu kuupéev ja koht :
Intervjuu kestus:
Intervjueeritav ja tema vanus:
Intervjuu kisimused:
1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda soOiduoskust? Kas te
sooviksite end taiendada (juhtimisvotteid jm.)
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?
e piiranud soitmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,
e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pdhjseks)?
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid?(Milliseid? Kasolete teadlik nende kdrvaltoimetest/ mojust
reaktsioonikiirusele?)
8.Kas te pbete mingit haigust ? Kui jah, siis kasrbonilised haigused voi ealised muutused on
mojutanud Teie sbidukijuhtimist ?
9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdanetgparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid yeendeid kasutama hakkaksite?
10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis voiks olla selle

pohjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitudilometraazi hulka?
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LISA 4. INTERVJUUD

Intervjuu kuupéev ja koht: Intervjueeritud 08.0020Parnu maakonnas Tori vallas
Intervjuu kestus: 40 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 78 aastane Ants Tiau
Intervjuu kisimused:
1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sbidukijuht alates 1952 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Iga paev. Eluks vajalikud sbidud naiteks pooditigusirde, panka jne. Lobusditudeks autot ei kasuta
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Kultuuritus lokkab, vanasti oli autosi vahem jarksed vaiksemad ja praegusega ei anna vorrelda.
Hindan Eesti liikluskultuuri viie palli sisteenfitndega kolm miinus.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sOiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Tavaliseks juhiks-keskmine juht. Jargin liiklusegskei kihuta. Taiendada voiks, kuid kas sellel on
enam motet, seoses vanusega olen end juba kogemidtgiisavalt tdiendanud. Samas tuleb ka
Oelda, et Umberdppe oleks ka raske, sest olen diigackaua autojuht ja olen harjunud s6itma omal
viisil ja moel.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Jah olen, ei taha enam pimedas sbita, samuti lgzeda linnas enam sbita ei soovi seoses
liiklustiheduse suurenemisega.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Ei ole olnud. S6idan ise rahulikult kiiret mul pgé&ilmselt see on ka pdhjuseks.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kdrvaltoimetest/
mojust reaktsioonikiirusele?)
Tarvitan ravimeid mida on uroloog valja kirjutanugl. ole ravimiinfo lehte lugenud ning usaldan

arsti selles taielikult. Ma ei tea kas ravimil méngj kdrvaltoimeid autojuhtimisele on.
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8.Kas te pbete mingit haigust ? Kui jah, siis kasrkonilised haigused vo6i ealised muutused on
mojutanud Teie sbidukijuhtimist ?

Oma teada ei pde haigusi ning muutuseid ei olelddhad. Ka silmanagemine on korras ja arsti
sonul prille kasutama ei pea.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneigparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid yeendeid kasutama hakkaksite?

Ei kasuta, sest neid mu autol pole, kuid kui ole&sutaksin kindlasti. Samas ei saa markimata jatta,
et ilmselt on nad kallid ja ma olen viimasel ajéltsiist vAhemaks jatnud. Sellega seoses arvan, et
lisaseadmed ei ole enam mulle vajalikud.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis vBiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Ei ole loobumisele méelnud. S6idan autoga nii kkuiatervis lubab. Samas vdiksin homme péev
autojuhtimisest loobuda kui keegi teine minu e@stiaks ja minu eluks vajalikud séidud ara teeb.
Sdidan viimasel ajal aastas umbes 3000 km. Toékksai sdidetud aga 60000 km. Sellest on méddas

juba ca 20aastat.
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Intervjuu kuupéev ja koht: Intervjueeritud 08.0020Parnu maakonnas Tori vallas
Intervjuu kestus: 40 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 65 aastane Heinoifgan

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1960 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Kasutan soidukit igapdevaselt ja pohiliselt esnieties. Kain autoga poes, arsti juures ja mujal.
Lobusditudeks autot ei kasuta.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Paneksin Eesti liikluskultuurile viie palli sistesnhindeks kolm miinus. Mulle tundub et paremat
hinnet ei saa panna kuna liiklus on lainud nareitigks kui ta varasematel aegadel oli ning viisakust
on vdhem
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sfiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Olen keskmine autojuht ja oma sdiduoskust hindakdskmiselt. Taiendada ma end ei soovi, arvan,
et olen end aastate jooksul piisavalt taiendanggkwste ndol. Ma s6idan normaalselt, ei kiirusta ja
sOidan vastavalt ilmastikuoludele.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?

Olen jah. Uheks suuremaks muutuseks on see, envsisin lahtise turvavodga ja niid on voo
enamasti kinni. V60ras linnas ilmselt heameelega@ilaks. Tallinnas ei sbidaks kuna seal on
liiklustihedus suur, ei jdua kdike jalgida ja sanwstunne enam hasti linna ka. K&ik on amber
ehitatud ja ilmselt sellepéarast ei sooviks sdita.

6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusénnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pdhjseks)?

Jah meenub, et garaazist valja tagurdamisel muadgoi peegli kiljest. Ei marganud takistust.
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7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende korvaltoimetest/mojust
reaktsioonikiirusele?)

Tarvitan astmarohtu. Korvaltoimeid rohul ei olee®lugenud ravimiinfolehte ja seal ei olnud kirjas
midagi sellist mis parsiks autojuhtimist vO6i et taind mingit moodi uimastaks ja minu
reaktsioonikiirust aeglustaks.

8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused angjutanud Teie sbidukijuhtimist ?

Ei ole mdjutanud. Kui rohtu ei vota, siis tekib emfliareaktsioon kui fldsiliselt pingutada.
Autojuhtimine ei ole silamaani nii suurt fuusillsbormust tekitanud.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdanetgparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid yeendeid kasutama hakkaksite?

Olen kuulnud ja ka kasutanud. Hetkel lagunesid Bmaselt jadb nende remont ja uute soetamine
majanduslikult raske olukorra ja materiaalsete wdite taha.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis vBiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Ei ma ei ole sellele mdelnud ja ilmselt sGidankaua kuni tervis vastu peab. Loobuksin ainult sel
juhul kui tervis Ules Utleb. Niikaua kui tervist @®idan. Ise loobuda ei soovi. Minu poolt aastaga

l&bitud kilometraazi hulk on keskmiselt 15000kmr&fa sditsin ronkem kui praegu
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 08.0B2 Parnu maakonnas Tori vallas
Intervjuu kestus: 40 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 74 aastane Elvi 8alm

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1973 aastast.
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Ma ei sbdida autoga igapdevaselt. Kasutan autot Kdi@la nddalas. Pohiliselt kasutan autot
esmavajaduste rahuldamiseks. Pikemad sdidud omcheghkult kaalutud ja 16busobite ei tee.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Keskmiseks. Viie palli sisteemis paneksin hindeXekpluss
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sofiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Pean ennast normaalseks juhiks vbiks delda, enkask Arvan, et olen nii mdnestki mehest parem.
Mis taiendamisse puutub, siis ehk libedakoolitugeatei Utleks. Sel ajal kui mina load sain sellist
koolitust ei antud samas ega see mooda kiilgi mgbalkeseks.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?
Pimedal ajal ma hea meelega ei sbidaks, kuid kaidus on siis sdidan ka pimedas. Liiklustihedust
ei karda ning ei valdi. SG6idan linnas hea meelega.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Liiklusénnetusi ja ka ohtlikke olukordi ei ole olduMeenub ainult see, et tagurdamisel parklas
soitsin vastu lumevalli mille tulemusel kriipisintal porkeraua &ra ja porkeraual oli varvikahjustus
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Ma ei tarvita ravimeid.
8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sidukijuhtimist ?

Ei oma teada ei ole haigusi.
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9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Ei ole kuulnud. Ainult kuljepeeglite abiga s6idan giiamaani olen hakkama saanud. Kasutaks kui
oleks vbimalus. Majanduslikult raske poleks, kuidike modelda selle peale.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis voiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Autojuhtimisest loobumisele ma pole méelnud ning&auto on mulle eluks vajalik, siis loobuksin
sellest ainult tervislikel pdhjustel. Auto on hadglik kuna autoolemasolul saan olla ise oma aja
peremees ja olen séltumatu ning ma ei pea arvestgasagu muude oludega. Ma sdidan hetkel
aastas labi keskmiselt 1abisdit 10 000km. Varertsgsbrohkem
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 08.0B2 Parnu maakonnas Tori vallas
Intervjuu kestus: 40 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 78 aastane Antsalurn

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sb&idukijuht alates 1968 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Ma ei kasuta autot igapaevaselt. Kasutan autot KbRla n&dalas. Pohiliselt kasutan autot
esmavajaduste rahuldamiseks. Lihtsalt niisama nagatei sdida.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Paneksin viie palli siisteemis Eesti liikluskultleifiindeks kolm.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sfiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Olen tasakaalukas ja rahulik séitja. Keskmine j#laolitust ei soovi. Arvan, et elu on mind piisaval
koolitanud ja oma kogemus on kdllalt suur.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud soitmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Ei ma ei ole oma juhtimisharjumusi muutnud. limiastilusid ma ka ei pelga ei pelga. Kui on vaja
sOita, siis soidan. Tihe liiklus ei hairi mind saimlen sellega harjunud.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Viimane oli paar aastat tagasi. Ristmikul teedades ei arvestanud peateel liikunud sdiduki kiirust
Oieti ja ma jain eesbdigust omavale sdidukile nigyaMa ei jdudnud oma autoga teed (ristmikku)
lletada ning teine auto soitis mulle taga rattaRedkem mulle midagi ei meenu.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Kasutan ravimeid veresuhkru alandamiseks. Ravimilehte on lugenud ja mingeid reaktsiooni
parssivaid asjaolusid ma sealt valja lugenud ei ole

8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sidukijuhtimist ?
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Veresuhkur kipub kdrge olema.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Olen siiamaani sditnud tavaliste peeglitega ja dlakkama saanud. Samas arvan, et ma kasutaks
lisaseadmeid kui nad sditmise mugavamaks teeksiddud arvama, et nende muretsemine oma
autole jadb materiaalsete vahendite taha..

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis voiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Ma ei ole kaalunud soidukijuhtimisest loobuda. Kumdo on eluks vajalik, siis sGidan autoga nii
kaua kui tervist on. S6idan aastas umbes 6000 larer oli 1abisdit suurem
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 09.0B2 Ladne maakonnas Haapsalu
Intervjuu kestus: 30 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 76 aastane meeser{guhimi teada)

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sbidukijuht alates 1953 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Iga paev. LObusdiduks autot ei kasuta kasutan kiidismavajaduste rahuldamiseks. Kaupluses
k&imine, suvilasse jne.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Eesti liikluskultuurile paneksin viie palli sustesnhindeks neli
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sofiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Olen keskmine autojuht ei hea ega halb. Oma sokdisbshindan keskmiseks. Ennast tdiendada ei
sooviks kuna arvan, et mul on piisav kogemuste paga
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud soitmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Ei ma ei ole oma sdidu ja juhtimisharjumusi muutnMa ei sdida so6ltuvalt ilmastikust vaid sdidan
pdhimattel: kui on vaja sbita, siis sdidan. Tiheddiiklusega kohti ei pelga. Kui tuleb sdita, sien
ka so6itnud.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Ei mul ei ole olnud viimasel ajal ohuolukordi eganétusi. Samuti ei ole ma mandodverdamisel autot
molkinud.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Jah tarvitan valuvaigisteid, kuna kaisin hiljuti pdiigese operatsioonil. Ravimi infolehte olen
lugenud ja seal autojuhtimisega seoses vastunéglestolnud.

8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sidukijuhtimist ?
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Mul ei ole kroonilisi haigusi. Peale pdlve operatsii séitsin vahem, kuid ma ei Utleks, et mingid

ealised isearasused oleks minu soidukijuhtimistutadjud.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te &sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Ei ole kuulnud ja ka kasutanud pole. lImselt eilkaks ka enam kuna olen siiani ilusti probleemideta
hakkama saanud, siis tdenaosus, et neid kasutatkadma on praktiliselt olematu.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis v8iks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitudilometraazi hulka?

Ei sellisele méttele ma tulnud ei ole, sest ma taswautot igapdevaselt ja ilma autota ilmselt ei
oskakski enam. Kasutan autot kui tarbeeset ja ltmgekaua kui tervist on. Aastas sfidan viimasel
ajal vdhem ehk ligi 10000 km, kuid ca 10 aastatsagli Iabisdit suurem
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Intervjuu kuup&ev ja koht : Intervjueeritud 13.0B2 Ladne maakonnas Haapsalu linnas
Intervjuu kestus: 45 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 70 aastane meeser{guhimi teada)

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1956 aastast.
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Autot kasutan igapéevaselt. Olen to0tav pensiangeilega seoses kasutan autot t6dl kdimiseks ning
esmaste eluks vajalike vajaduste rahuldamiseks aeguuures, pangas voi poes kdigud jms.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Hindan Eesti liikluskultuuri viie palli sisteemigidega kolm pluss.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sfiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Hindan ennast keskmiseks juhiks tegelikult vOiksdtes parem olla. Sooviksin ehk labida libeda
koolitust, sest omal ajal jai see saamata kunajakblid teised nGudmised.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?
Ei juhtimisharjumusi ma muutnud ei ole. Ehk aingéida, et olen hakanud aeglasemalt séitma.
Tihedat liiklust Uritan valtida ja seoses sellegarBnnadesse ei kipu.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Liiklusénnetusi mul ei ole olnud, kuid liiklusohtke olukordi on ikka olnud ja nimelt on mulle ette
sdidetud ning enamus juhud on olnud sellest, eti€estaheta ndidata enne manddvri sooritamist
suunatuld.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Ei ma ei tarvita ravimeid kuna mul tervisega hetk@bleeme ei ole.

8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sidukijuhtimist ?
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Mul ei ole enda teada uhtegi kroonilist haigust.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te &sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Ma kasutan oma autol tahavaate peeglina panoraafitpaes laiendab tunduvalt vaatevéalja ning ma
olen sellega rahul. Parkimisandureid mu autol e &una oman suhteliselt vana autot.
Parkimisandureid hakkaksin kindlasti kasutama ikuwil oleks uuem auto. Vanale autole neid
muretsema ei hakkaks. Samas majanduslike resseitasid asi pidama ei jagks.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis vBiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitudilometraazi hulka?

Ei ma ei ole sdidukijuhtimisest loobumist kaalunddhan olla sdltumatu ning olla ise oma aja
peremees ja seda kdike vdimaldab mulle auto. Qléosamingil maaral sbltuvuses ja kasutan autot
kui tarbeeset ja see aitab mul aega ratsiona#daslitada. S6idan kindlasti autoga edasi ja teea sed
selle ajani kui tervis lubab. Loobuksin ilmselt @interviserikke korral. Seoses t66koha kaugusega
kodust sbidan hetkel aastas autoga umbes 28000/&mmsemal ajal sditsin ilmselt natuke védhem

kuna tookoht oli kodule lahemal.
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 18.0B2 Laane maakonnas Haapsalu linnas
Intervjuu kestus: 30 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 68 aastane Helgié\iae

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1979 aastast.
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Olmesoidud, 2-3 korda nadalas.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Hindan Eesti liikluskultuuri viie palli sisteemislkne palliga. Noored autojuhid nahaalsemad, palju
kiiruse Uletamisi liikluses.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sfiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Pean ennast keskmiseks autojuhiks. Kuna palju atetd ja kogemus olemas ei pea vajalikuks
enda taiendamist kursustel.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?
e piiranud soitmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,
e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Jah, olen muutnud. Pimedas ei taha enam soéitasdlihei taha. Ka Tallinnas ei taha enam soita.
Reageerimine ei ole enam nii kiire .
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Ei ole juhtunud .
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende korvaltoimetest/mojust
reaktsioonikiirusele?)
Ei tarvita regulaarselt ravimeid
8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sbidukijuhtimist ?

Kroonilisi haiguseid ei p&e ja ealised muutusech@juta .
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9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Ei nde vajadust nende kasutamiseks. Autol on wa@lpeeglid ja olen nende kasutamisega siiani
hasti hakkama saanud ja ei nae pdhjust, et tuletkagnimber dppida

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis voiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Hetkel ei ole kaalunud loobumist, sest see on kajiLi t00l k&imise |16petan, siis vbib autusbitrain
lihtsalt osutuda materiaalselt kulukaks. See vdla doobumise pdhjuseks. Aastane |abisdit
keskmiselt 5000 km
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 25.0B2 Ladne maakonnas Ridala vallas
Intervjuu kestus: 35 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 67 aastane Hillarusma

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1962 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Juhin sdidukit igapaevaselt ning kasutan autotadiskohaselt st. juhu ja I6busdite ei tee. Kasutan
autot vaid esmavajaduste rahuldamiseks.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Eesti liikluskultuuri hindaksin viie palli sisteesnhindega neli miinus. Liiklus on varasemaga vaga
narviliseks muutunud.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sofiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Pean ennast keskmiseks autojuhiks ja enda sdidsegéwlen rahul. Oman piisavat sdidukogemust
ja ei pea vajalikuks end taiendada.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Tihedat liiklust ma ei valdi ja ilmastikuolud mirad hairi. Samas tuleb tunnistada, et pimedas ntia eri
ei taha sdita ja seda pigem selleparast, et pefgasloomi kes pimedas liiguvad. Kui vaja siis s@ida
loomulikult, kuid parema meelega jataksin pimedal sditmata.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liikklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pohjseks)?
Mul ei ole olnud terve minu juhistaazi jooksul ufiteiklusdnnetust ega ka ohtlikku olukorda.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Olen p6himdtteline ravimite vastane ja tarbin nélitharva ja vimase hadaga. Hetkel ravimeid ei
tarbi, kuid kui olen tarbinud, siis olen enne kéolahe I&abi lugenud ja tean mis mdju ravimil ongin

mis vOivad olla vastunaidustused.
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8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sbidukijuhtimist ?

Mul ei ole kroonilisi haigusi kuigi pdlveliiges teeviimasel ajal muret. Valuvaigisteid ma selle
ravimiseks ei vOta ja autojuhtimist see ei olersiseganud.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneiparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Olen tavaliste peeglitega terve oma staazi ajaihsdija olen sellega harjunud. Viimasel ajal kasuta
rohkem peegleid kui enne. Varem keerasin pead dages, kuid nuud sdidan rohkem peeglite jargi.
10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis v8iks olla selle
pohjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitudilometraazi hulka?

Ma ei ole kaalunud soéidukijuhtimisest loobumist.pefaksin sdidukijuhtimise ilmselt ainult mingi
tervisliku seisundi jarsu halvenemise korral. Naiul kui tervis lubab nii kaua kavatsen ka autoga
sOita. Kuna elan maal ja transport kodu ja linnhevan vilets, siis sdidan parema meelega oma
transpordiga kui kasutaksin Uhistransporti. Tahlenise oma aja peremees. Viimasel ajal on minu
labisdidetud kilometraaz vaiksem kui 10 aastat dagBraegu sdidan keskmiselt ligi 20000 km
aastas, kuid mdned aastad tagasi soitsin rohkera klinrohkem asjaajamisi ning elutempo oli
kiirem. Umbes viis aastat tagasi soitsin labi keisieth 50000 -60000 km.
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 26.0B2 Ladane maakonnas Kullamaa vallas
Intervjuu kestus: 25 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 71 aastane meesr{guhimi teada)

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sbidukijuht alates 1970 aastast
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Kasutan autot igapaevaselt. Lobusdite ma autogm enaee ja autot kasutan vaid esmavajaduste
rahuldamiseks. Kain autoga linnas poes, arsti gpijaeka mujal. Samas tuleb ka mainida, et kasutan
autot tool kaimiseks.
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Viie palli sisteemis paneksin Eesti liikluskultdarhindeks kolme, sest liiklus on viimasel ajal &&g
narviliseks muutunud.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sofiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Olen keskmine juht ja end taiendada ei soovi. Opgisavalt palju s6ithud. Ma olen oma
autojuhistaazi jooksul sditnud tle 2 000 000 kmerOhrvamusel, et mul on piisav sGiduoskuste
pagas ning ma ei pea end taiendama.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud soitmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
Liiklustihedus mind ei hairi, mulle meeldibki vahiéthedama liiklusega linnas séita kuna tunnen end
seal liiklusvoolus kuidagi kodusemalt. Mind ei hd&a ilmastikuolud olen palju séitnud oisel ajal ja
pean mainima, et mind 60sel sbitmine ei hairi. Elahimattel, et kui tuleb sbita, siis sdidan.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pdhjseks)?
Ei mul ei ole olnud thtegi liiklusohtlikku olukordega ka liiklusénnetusi viimaste aastate jooksul.
7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende kérvaltoimetest/mdjust
reaktsioonikiirusele?)
Minu tervisel dnneks probleeme pole ja seosesgseletarbi ma ka mingeid ravimeid.
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8.Kas kroonilised haigused voi ealised muutused andjutanud Teie sbidukijuhtimist ?

Mul ei ole kroonilisi haigusi ning hetkel tervisteiei saa nuriseda.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneigparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sdidukijuhtimise lihtsamaks ja mugavamaks? Kas te #&sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid Vendeid kasutama hakkaksite?

Ma kasutan ise juba pikemat aega panoraampeed@leidkguhtimisel ja olen nendega harjunud. Mis
puutub tagurdamisanduritesse, siis ei oska maeekstata. Kuna mu oma autol neid pole, siisai te
ma ka, kas ma neid kasutama hakkan. Vaib olla k&sut neid kui omaksin uut autot millel need
kiljes on kuid vanale autole ma neid kindlasti asenhakkaks. Olen siiani ilma hakkama saanud ja
loodan, et saan ka edaspidiselt.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis vBiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Ei ma ei ole autojuhtimise loobumisest mdelnud.skih tuleb pdhjust otsida selles, et ma ei oska
enam ilmselt ilma autota ka hakkama saada kuna algost sdltuvuses. Elan maal ja siin on
dhistranspordiga lood kehvad. Autot omades ja jidstisaan ise oma aega kasutada nii nagu mulle
meeldib ja ei pea arvestama mingite sdiduplaanidéghan olla sdltumatu teistest ja seda on siiani
mulle vBimaldanud sdidukijuhtimine, sest selle I&&an olla ise oma aja peremees.

lImselt 16petaksin sdidukijuhtimise ainult tervigil pdhjustel. Kavatsen sdita seni kuni tervis luba

Soidan aastas labi keskmiselt 25000 km.
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Intervjuu kuupéev ja koht : Intervjueeritud 29.0B2 Parnu maakonnas Tori vallas
Intervjuu kestus: 40 minutit
Intervjueeritav ja tema vanus: 65 aastane meesr{guhimi teada)

Intervjuu kisimused:

1.Kui kaua te olete olnud sdidukijuht?
Olen sdidukijuht alates 1962 aastast.
2.Kui tihti te juhite sdidukit ja mis otstarbel ?
Kasutan soOidukit igapéevaselt. Enamjaolt sdidaradtiga ning isikliku autoga sdidan esmaste
vajaduste lahendamise eesmargil. Autoga I6busbitee
3.Milliseks te hindate Eestis liikluskultuuri?
Eesti liikluskultuuri hindeks paneksin viie palligeemis kolme.
4 Milliseks autojuhiks te ennast hindate? Kui heakste peate enda sfiduoskust? Kas te
sooviksite end tédiendada (juhtimisvotteid jm.)
Ma ei pea ennast heaks juhiks, olen pigem keskmuhé ja oma sdiduoskust hindan samuti
keskmiseks. Enda juhtimisvotteid uuendada ma eris&ona ilmselt vanuse tottu saab see keeruline
olema. VOib Oelda, et sdidan harjumuse jargi ja @ndppimine tekitaks ilmselt raskusi.
5.Kas te olete viimase aasta jooksul muutnud oma fimisharjumusi?

e piiranud sditmist halva ilmastiku korral [pime, vih m, libedus]?,

e Kas te valdite tiheda liiklusega aladel sditmist?,
lImastiku tingimused minu séidukijuhtimist ei segana seoses tbtga tuleb mul autot juhtida iga
ilmaga ning igas olukorras. Suurlinnades aga pam®alega ei sdidaks, sest seal on liiklustihedus
suur ja kuna enamasti liigun td6autoga, millekssoar veoauto, siis lihtsalt tiheda liiklusega alade
on veoautoga liiklemine keerulisem. Ma kull sdidieen tihedama liiklusega aladel, kuid parema
meelega ma seda ei teeks.
6.Kas teil on olnud viimaste aastate jooksul liiklsohtlikke olukordi voi liiklusdnnetusi
(vBimalusel kirjeldage neid ning mis oli selle pdhjseks)?
Tuleb tunnistada, et eelmisel aastal oli mul 6digéusdnnetus. Nimelt jooksis pimedas minu poolt
juhitud sdidukile ette metsloom ning kokkupdrgetanestunud mul valtida. Samuti on mul olnud
moned liiklusohtlikud olukorrad, kus mulle kui peatpeal liikuvale ja eesbigust omavale sdidukile

on lihtsalt ette sdidetud vOi keeratud. Olen sudtnaed olukorrad lahendada oma sdidukijuhtimise
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oskusele tuginedes. Samuti on olnud thel korrddastili kus vdin ilmselt ennast stidistada selles, et
ei valinud teeoludele vastavat kiirust. Nimelt taHibeda teega auto nd. kaest ara minna, kuid ka
sellega tulin 6nneks tdnu oma kogemustele toindmeetust ei pdhjustanud.

7.Kas te tarvitate mingeid ravimeid? (Milliseid? Kas olete teadlik nende korvaltoimetest/mojust
reaktsioonikiirusele?)

Ravimeid tarvitan ainult siis kui olen naiteks kiéftanud, kuid selliseid ravimeid mida peaksin
regulaarselt tarbima neid ei tarbi.

8.Kas kroonilised haigused v0i ealised muutused andjutanud Teie soidukijuhtimist ?

Kroonilisi haigusi mul ei ole. Perearst maaras kidltaid tagasi vererdhu ravi, kuid sellest saidl&a

ja hetkeseisuga probleeme ei ole.

9.Kas lisaseadmed (nagu panoraampeeglid, tagurdaneigparkimisandurid jm.) teeks teie jaoks
sOidukijuhtimise lihntsamaks ja mugavamaks? Kas te &sutate neid seadmeid kui ei, siis kas
hakkaksite kasutama? Mis tuleks teha, et te neid yeendeid kasutama hakkaksite?

Kasutan tdoautol panoraampeegleid ja olen nendeganud sditma. Tagurdamisanduriteta olen
hakkama saanud siiani ja arvan, et saan ka edaspglkasutama neid ei hakka. Kindlasti teeksid
nad autojuhtimise mugavamaks, kuid nagu eelpoaluikblen ilmselt oma harjumuste ohver.

10.Kas te olete kaalunud sdidukijuhtimisest loobunst ? Kui jah, siis mis voiks olla selle
pdhjuseks? Kui suurelt hindate oma aastas labitud ilometraazi hulka?

Jah olen kill méelnud selle dle ja arvan, et jataksitojuhtimise kui tekiks mingi tervisehaire
naiteks nagemine halveneks voi reageerimine hakgeridetkel selliseid muresid ei ole ja seoses
sellega kavatsen soita nii kaua kuni tervis lubldhesoleval ajal sdidan aastas keskmiselt labi
100000km. Varem ma nii palju ei sditnud. Umbes kiegrmastat tagasi sditsin aastas poole vihem
ehk siis keskmiselt 50000 km., kuid hetkel on tééloom selline kus tuleb palju sdita ja seoses

sellega on ka aastane 1abisait palju suurem.
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