Radfahren

Far die meisten Berufstatigen in Deutschland ist die Entfernung zwischen Wohnung und Arbeitsplatz nicht allzu groB3. Die Stati-
stiken des Bundes und der Lander sagen aus, dass die Halfte der Berufspendlerinnen und Berufspendler in Deutschland fir den

Weg zur Arbeit weniger als 10 km zurlicklegen muss. Fur nahezu ein Drittel ist der Arbeits-
weg zwischen 10 km und 25 km lang und etwa 13 % mussen 25 km bis 50 km fahren, um zur

Arbeitsstatte zu gelangen.

Die Verkehrssituation vieler Innenstadtreviere in deutschen Stadten legt es nahe, dass kurze
Wege zwischen 5 km und 10 km schneller mit dem Fahrrad zurtickgelegt werden als mit dem
Auto und sogar dem 6ffentlichen Person-Nahverkehr. Dartiber hinaus ist Radfahren letztlich

billiger als Autofahren und erzeugt keine Umweltbelastungen.

Gesundheitliche Effekte

In einem Ubersichtsartikel aus dem Jahr 2011 haben Oja et al.
16 Studien ausgewertet, die sich mit dem Radfahren befasst
haben [1]. Das Ergebnis ist eindeutig und in seiner Aussage
konsistent. Zum einen gibt es einen positiven Zusammenhang
zwischen Radfahren und der kardio-respiratorischen Fitness
von Jugendlichen und zum andern profitieren Erwachsene,
die das Rad fur den Weg zur Arbeitsstéatte nutzen.

Fur Erwachsene finden prospektive Beobachtungsstudien

ein reduziertes Risiko furr die vorzeitige Gesamt- und die
krebsbedingte Sterblichkeit sowie fur die Inzidenz von
Krebserkrankungen. Interventionsstudien, die Personen dazu
veranlasst haben, das Rad fur den Weg zur Arbeit zu nutzen,
registrieren eine verbesserte kardio-respiratorische Fitness
und den Rickgang von kardialen Risiken. In sechs gesondert
ausgewerteten Studien demonstriert [1] eine lineare Bezie-
hung des Radfahrumfangs mit gesundheitlichen Wirkungen:
Wer mehr fahrt, der profitiert mehr. Mit zunehmender Distanz
der zuriickgelegten Kilometer bis zur Arbeitsstatte nimmt die
kardiale Leistungsfahigkeit um bis zu 30 % zu.

Bei einer strengen Beurteilung der methodischen Gute der
ausgewerteten Studie sind die Befunde fur den Zugewinn an
Herzgesundheit (Fitness) von starker und jene fur kardiovas-
kulare Risikofaktoren von moderater Evidenz. Von geringerer
Aussagekraft sind die Ergebnisse aus Arbeiten, die Herzer-
krankungen und kardiale Sterblichkeit, Krebsrisiken, Uberge-
wicht und Fettleibigkeit als Endpunkte gewahlt hatten. Trotz
der methodischen Kritik ist nach dem derzeitigen Stand der
Forschung aber eindeutig, dass Radfahren in substanzieller
Weise die Gesundheit von Jugendlichen und von Erwachse-
nen fordert. Samitz und Kollegen ermitteln meta-analytisch
eine 8 %ige Risikoreduktion der Gesamtsterblichkeit fur Per-
sonen, die mindestens 150 min pro Woche das Rad auf dem
Weg zur Arbeit nutzen oder zu Fuf3 gehen [2].
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DeGeus et al. empfehlen wochentlich mindestens drei, besser
vier Stunden lang das Fahrrad zu nutzen, um die Gesundheit
zu fordern [3]. Bei einer absoluten Intensitat von 6 MET (15
km/h bis 18 km/h) summiert sich das auf eine energetische
Last von 1.000 kcal/Woche fur Frauen und 1.500 kcal/Woche
far Manner. Im Vergleich von Rad fahrenden und inaktiven
Personen gibt es fur die Rad fahrenden Personen zum Teil
deutliche Risikoreduktionen: Bei den Mannern 20 % und bei
den Frauen sogar 30 % bei der Gesamtsterblichkeit, mehr als
40 % bei der krebsbedingten Sterblichkeit und 20 % bis 40 %
far die Inzidenz von Krebs und kardialen Erkrankungen.

Ist Radfahren riskant?

Eine niederlandische Arbeitsgruppe hat sich mit der eingangs
aufgeworfenen Frage befasst, ob Umweltbelastungen und

ein gesteigertes Unfallrisiko die gesundheitlichen Effekte des
Radfahrens zunichte machen [4].

Dazu haben sie berechnet, was an Lebensmonaten gewonnen
wirde, veranlasste man 500.000 Personen dazu, das Auto
stehen zu lassen und stattdessen fir den Weg zur Arbeit und
far die typischen kurzen Distanzen bis 10 km auf das Rad
umzusteigen. Dem gesundheitlichen Gewinn haben sie die To-
desfalle aufgrund von Luftschadstoffen und Unfallen entge-
gen gestellt. Die Bilanz ist eindeutig. Die Gewinne Ubersteigen
die Kosten um das 9-fache. Mit anderen Worten, zwar setzen
sich Radfahrerinnen und -fahrer, die vom Auto umsteigen und
kurzere Strecken mit dem Fahrrad zurticklegen, einem ho-
heren Risiko aus, einen Unfall zu erleiden oder sich durch das
Einatmen von Abgasen Schaden zuzufligen, aber die Minde-
rung des Mortalitatsrisikos durch ein héheres Maf3 an kdrper-
licher Aktivitat wiegt das Unfall- und ,,Schadstoffrisiko" mehr
als nur auf. Das gilt selbst dann noch, wenn das niedrigste
Volumen der kérperlichen Radfahraktivitat mit der héchsten
Schadstoffrate verglichen wird. Am stérksten profitieren im
Ubrigen altere Personen jenseits des 65. Lebensjahrs.
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Die Autorinnen und Autoren haben auch die relativen gesund-
heitlichen Gewinne von 7,5 km gegeniber 15 km Radfahrstre-
cke verglichen. Da ,,schneidet” die klirzere Strecke besser

ab. Schadstoffe verkiirzen das Leben bei der kurzen Distanz
weniger als bei der langen Distanz. Die gesundheitlichen Ge-
winne sind bei der langen Distanz aber immer noch héher als
das Schadstoffrisiko.

Fur das Radfahren gibt es demnach ausschlieB3lich gute Grun-
de. Es ist eine politische Entscheidung, mit welchen MaBnah-
men Luftverschmutzung (zum Beispiel durch Feinstaub oder
Stickoxiden) wirkungsvoll reduziert und Radfahrwege sicher
gestaltet werden. Gelange das, dann fiele der gesundheitliche
Gewinn des Radfahrens, vor allem auf kurzen Distanzen, noch
deutlicher aus. Aktives ,,Pendeln* zur Arbeit und Erledigungen
taglicher Besorgungen zu Fu oder mit dem Rad erhéhen das
Gesamtvolumen der kérperlichen Aktivitat [5].

Wie lange, wie viel fiir Gesundheit und
Fitness?

Nicht von Ungefahr befassen sich die meisten Studien im
Kontext der aktivitdtsassoziierten Gesundheitsforschung,
die das Radfahren adressieren, mit der Fahrt zur Arbeit

und zurick. Haufig sind das eben die kurzen Distanzen, fur
welche die Nutzung des Fahrrads Kostengewinne und oft
auch Zeitgewinne verbuchen kann. Die Entscheidung flir das
Radfahren erfahrt so also neben der Gesundheitsférderung
auch noch eine zusétzliche Motivation. Das Tempo, mit dem
die Strecke zur Arbeit in der Regel zurtickgelegt wird, ist

mit durchschnittlich 15 km/h eher maRig und hat dennoch
gesundheitliche Effekte. An flinf Arbeitstagen die Woche
summieren sich 15 km bei dieser Geschwindigkeit eben auf 5
Stunden Radfahren. Fir die Steigerung der Fitness sind aber
hohere Geschwindigkeiten erforderlich und es existiert eine
lineare Dosis-Wirkungsbeziehung zwischen Aktivitatsvolumen
und Fitnesssteigerung.

Radfahren ist eine gesundheitsférderliche Aktivitat, die auch durch Schadstoff- und Unfallrisiken nicht in das

Gegenteil verkehrt wird. Vor allem fur Berufspendlerinnen und -pendler, von denen die meisten bis zu 10 km
zuriicklegen, ist das Fahrrad ein 6konomisches Transportmittel mit gesundheitlichem Nutzen. In einigen (vor
allem innerstadtischen) Gegenden ist es vermutlich sogar zeitsparender, eine Strecke mit dem Fahrrad zu-
rickzulegen, als mit einem motorisierten Verkehrsmittel. Fir dltere Personen, die besonders stark vom Rad-
fahren profitieren, ist Radfahren (auch mit elektronischer Unterstiitzung) eine hervorragende Moglichkeit, die

Erwachsenen Personen und hier vor allem den dlteren unter ihnen sollte empfohlen werden, kurze

Strecken zu Fuf3 oder mit dem Rad zurtick zu legen. Bei einem wéchentlichen Umfang von drei
Stunden Radfahren in einer moderaten Geschwindigkeit von bis zu 15 km/h sind Erkrankungsri-
siken bereits substanziell gemindert. Bei Schaltradern sollte die Trittfrequenz im Vordergrund ste-
hen, nicht dagegen der Widerstand: Niedriger Gang und hohe Trittfrequenz.

Fazit
Mobilitat im Alter lange aufrecht zu erhalten.
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