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Kurzfassung

Bei einem Frontalcrash sind Thoraxverletzungen meésis haufig, oft schwerwiegend oder
sogar todlich, insbesondere bei &lteren Persones.dlesem Grund werden Anderungen in
den Verbraucherschutztests bezuglich der Bewertiexy Thoraxverletzungsrisikos ange-
dacht bzw. bereits umgesetzt, um bei der Beurtgilles Insassenschutzes im Frontalcrash
mehr auf den Schutz des Brustkorbes zu fokussi@isherige Ansatze, die Belastung des
Thorax durch den Sicherheitsgurt wahrend eineshSras beschreiben, sind noch immer als

unzureichend anzusehen.

Die vorliegende Arbeit geht daher eingehend auBgilastung des Brustkorbes (anhand des
Hybrid 1l Dummys) durch den Sicherheitsgurt eirati2i werden die Belastungen detailliert
analysiert. Dies geschieht z.B. mithilfe von neigemn Rib Eye Sensoren, die die Belastun-

gen jeder einzelnen Rippe des Dummybrustkorbesediars konnen.

Neben einer Beschreibung der Thoraxbelastung wardaa Berechnungsmethoden sowohl
fur die Brustbeschleunigung als auch fur die EioHuing erarbeitet, um gurtinduzierte Be-
lastungen anhand der sich wahrend des Crashs d@ede@urtgeometrie und der wirkenden
Gurtkréafte beschreibbar zu machen. Dabei kann éastandnis bezuglich der Gurtriickhal-

teparameter, wie Gurtkrafte oder Gurtgeometrieflduerweitert werden.

Mithilfe der Berechnungsmethodik zur gurtinduzieriéhoraxeindriickung wird ein Weg zur
Optimierung der Schlosskinematik aufgezeigt, deeiner Reduktion der Brusteindriickung
fuhrt. Die daraus resultierende geringere und ha@nere Eindruckung des Dummybrust-

korbes wird dabei sowohl in Simulationen als aucBd¢hlittenversuchen nachgewiesen.
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1 Einleitung

Das erste Kapitel der Dissertation beginnt im ergtbschnitt mit einer Einfihrung in die
Thematik der Arbeit. Im folgenden zweiten Abschmigrden die Fragestellungen umrissen,
mit denen sich innerhalb der Untersuchungen ausdergesetzt wird. Kapitel 1 schlief3t im

Abschnitt 3 mit Erlauterungen zur Gliederung.

1.1 EinfGhrung

Trotz aller bisherigen Anstrengungen bleibt dieh8rbeit im StralRen verkehr eine grol3e
Herausforderung. Allein in der Europaischen Uniamkn im Jahr 2009 weit mehr als
30000 Menschen bei Unfallen im StraRenverkehr uetseh, siehe Abb. 1-1. Das Ziel, eine

Halbierung der Anzahl der Verkehrstoten innerhatim A0 Jahren, konnte nicht erreicht

werden.
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Abb. 1-1: Anzahl der Verkehrstoten in der EU und Zielsetzdieg Europdischen Kom-
mission, nach EU (2011a).

Vielmehr sind weitere Anstrengungen, wie sich bielspreise an dem neu aufgelegten Pro-

gramm fir die Stral3enverkehrssicherheit 2011-2@20&diropaischen Union (EU 2010) er-

kennen lasst, notwendig, um die Anzahl schwer tade oder getdteter Personen im Stra-

Renverkehr weiter zu reduzieren. Wenn auch mehr umeéhr auf aktive

Unfallvermeidungsstrategien oder aktive Unfallfaigeénderung fokussiert wird, bleibt die
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passive Sicherheit von Fahrzeugen weiterhin eimtiges Thema. Denn noch immer bilden
Insassen von Personenkraftwagen den grof3ten Aamegketoteten Verkehrsteilnehmern (EU
2011b), siehe Abb. 1-2. So sterben in der EU f@%t aller getdteten Verkehrsteilnehmer als
Nutzer eines Pkw.

m Landwirtschaftliche Fahrzeuge
0,44%
® Bus

Taxi oder Pkw

m Schwere Lkw

6,78%
48,66% Lieferwagen unter 3,5t

15,31% Moped

Motorrad

4,00%
1,63% Fahrrad

2,76%
m Ful3ganger

Abb. 1-2: Unfalltote in der EU nach Art der Verkehrsteilnahmach EU (2011b).

Die Unfalldatenanalyse dieser Gruppe, namlich deassen von Personenkraftwagen, be-
legt, dass gerade Thoraxverletzungen einen relemafinteil an schweren oder toédlichen
Verletzungen haben, vgl. Abb. 1-3, die die AIS3+l&&ungen von Pkw-Insassen in den
USA zeigt. Andere Untersuchungen mit europaischetialldlaten z.B. im EU-Projekt
THORAX weisen ebenfalls ein hohes Verletzungsrisiks Thorax besonders beim Kollisi-
onstyp Frontalcrash aus (Carroll et al. 2010). Dsésnsbesondere deshalb relevant, da der
Frontalcrash als haufigster Kollisionstyp des Pkwrealen Unfallgeschehen anzutreffen ist
(Otte et al. 2009). Folglich ist es sinnvoll, Ulegme weitere Verbesserung des Schutzes von
Pkw- Insassen im Frontalcrash mit Blick auf den rilxozu diskutieren. Die nachfolgende
Arbeit soll hierzu beitragen.

'AIS steht fiir Abbreviated Injury Scale und klass#it die Verletzungsschwere. AIS 0 entspricht
unverletzt, AIS 1 gering, AIS 2 méaRig, AlS 3 schwalS 4 bedeutend, AIS 5 kritisch, AIS 6 maxi-
mal, vgl. Kramer (2006, S.94). AlS 3+ bedeutet BISAIS 6.
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35 4
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Kopf Wirbelsaule Brustkorb Becken Hifte

Abb. 1-3: AIS3+ Verletzungen in Personenkraftwagen aufgetedith Kollisionstyp,
nach Ridella (2010). Thoraxverletzungen bilden daben Schwerpunkt.

1.2 Fragestellung

Wie im realen Unfallgeschehen so ist auch im Vdrsuigter Laborbedingungen die Verrin-
gerung der Thoraxbelastung im Frontalcrash einrakest Auslegungsziel (Eickhoff et al.
2010b). Fir die Beurteilung der Thoraxverletzundgsweheinlichkeit - beim Dummy durch
die Eindriickung des Brustkorbs und die Thoraxbeschigung ermittelt - ist eine fundierte
Kenntnis der Mechanismen notwendig, die zur Betastiles Brustkorbs fihren. Nur so ist
eine weitere Optimierung von Rickhaltesystemendaih Ziel der Verminderung des Risi-
kos von Thoraxverletzungen im Frontalcrash méglich.

In der taglichen Praxis, sei es in Projekten odd¥dchdiskussionen wie z.B. zur Neubewer-
tung des Thoraxverletzungsrisikos im Verbraucharsatest Euro NCAP, fallt auf, dass Zu-
sammenhange zwischen Ruckhalteparametern, wieGuBkrafte oder Gurtgeometrie, auf
ihre Relevanz beziglich die Brustbelastung oft norureichend dargestellt werden. Als
Folge dessen werden Messwerte nicht selten fehpirgtert.

Innerhalb dieser Arbeit und den daraus abgeleitetehzum Grof3teil bereits vorhandenen
Publikationen sollen daher die Mechanismen guriretter Brustbelastung beschrieben,
mdgliche zusatzliche Messungen vorgestellt und gawameter aufgezeigt werden, die zur

Reduktion der Brustbelastung genutzt werden kdnnen.
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1.3 Gliederung

Die vorliegende Arbeit lasst sich thematisch i Bereiche aufteilen, siehe Abb. 1-4.

BEREICH 4
Diskussion &
Schlussfolgerungen

\J \J v |

Optimierungsmoglich-

Kenntnisstand und Grundlegende keiten des Gurtsystems:
Ziele Ergebnisse Ergebnisdiskussion und

Schlussfolgerungen

BEREICH 1 BEREICH 2 BEREICH 3
Einfithrung Fragestellung Ergebnisse

Einleitung

Grundziige der

Insassenriickhaltung im Methodik Ergebnisse — Zusammenfassung und
Frontalcrash - eine Brustbeschleunigung Ausblick
Einfithrung
Brustbelastung als
relevante Grofle im Ergebnisse -
Frontalcrash - Brusteindriickung

Grundlagen

Abb. 1-4: Thematische Gliederung der Dissertation.

Der erste Bereich ,Einfihrung” umfasst die KapiteB. Nach einer allgemeinen Einleitung
(Kapitel 1) schliel3t sich im Kapitel 2 eine Verrhitig grundlegender Kenntnisse beziglich
der Ruckhaltung von Fahrzeuginsassen im Frontdlcaas Diese sind fur das Verstandnis
der Arbeit insbesondere fir den fachfremden Legfreich. Kapitel 3 richtet dann den Fo-

kus auf die Brustbelastungen beim Crash. Dabei evekérletzungen des Brustkorbes dis-
kutiert, ebenso wird der Dummy Hybrid Il als Mes#gi vorgestellt.

Im Bereich 2 ,Fragestellung®, welcher die Kapiteldd 5 enthalt, werden sowohl der der-
zeitige Kenntnisstand als auch die FragestellungehErwartungen an die Untersuchungen
(Kapitel 4) besprochen. Kapitel 5 beschéftigt sigthfolgend mit der Verfahrensauswahl
und zeigt die genutzten Methoden.

Der Ergebnisbereich 3 ist dreigliedrig. Begonnerdwin Kapitel 6 mit grundlegenden Er-

gebnissen, Kapitel 7 beschaftigt sich mit der Bresthleunigung. Die umfangreichsten Un-
tersuchungsergebnisse beziehen sich auf die Bndsiekung, die im Kapitel 8 beschrieben
sind.

Bereich 4 ,Diskussion und Schlussfolgerungen® umsifaann abschlieRend die Kapitel 9
und 10. Hier werden zunachst die Ergebnisse dmitutind in den fachlichen Zusammen-
hang eingeordnet (Kapitel 9). Die Arbeit endet irmapKel 10 mit einer kurzen Zusammen-

fassung und einem Ausblick.



2 Grundzlge der Insassenrtckhaltung im Frontalash —
eine Einfihrung

Innerhalb des folgenden Kapitels werden zunachan@agen fur die Ruckhaltung des In-
sassen im Frontalcrash erortert. Dazu wird im argtbschnitt kurz auf die relevanten
Ruckhaltekrafte eingegangen. Nachfolgend sind Z¥&isen der Insassenruckhaltung be-
schrieben, namlich die Ankopplung des Insassendarihch die Phase der kontrollierten
Ruckhaltung. Das Kapitel endet mit einer Beschmagouierer Merkmale, die eine optimierte

Ruckhaltung charakterisiert.

2.1 Ruckhaltekrafte

Fur die Verzégerung des Insassen eines Fahrzengdsem Frontalcrash sind verschiedene
Kréafte verantwortlich. Bei einer Ruckhaltung migéreipunktgurt und Airbag, wie dies auf
PKW-Vordersitzen ublich ist, wirken auf den Insasdelgenden Rulckhaltekréfte, siehe
Abb. 2-1: Gurtkrafte vom Diagonalgurt auf den Thoraxmv@eckengurt auf das Becken,
vom Airbag hauptséchlich auf den Kopf und den Thovam Sitz als Sitzreaktionskraft auf
das Becken, Kontaktkrafte von der Instrumententédefern Kontakt vorhanden) als Arm-

oder Oberschenkelkrafte auf den Thorax bzw. auBamken.

FAirbag

T

Fairbag lp—— Farme

h h
l FDiagonalgurt
A F o rschen kel
h h
FBecke'ngurt
h
Fsitz

Abb. 2-1: Wirkende Rickhaltekrafte auf den Insassen bei eif@ontalcrash, hier
schematisch dargestellt.
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2.2 Ankopplung

Verzogert ein Fahrzeug durch einen Aufprall, sadist Insasse zunachst noch nicht an das
Fahrzeug gekoppelt. Das bedeutet, dass er zunkainstrlei Rickhaltung erfahrt und folg-
lich keine Krafte wirken. Je schneller der Insasstels Riickhaltesystem an das Fahrzeug
angebunden wird, desto mehr Weg ist fir einen kdrten Geschwindigkeitsabbau ver-
fugbar. Als Folge dessen kdnnen die Insassenbestbleng und damit auch die Rickhalte-
krafte reduziert werden. Die Abb. 2-2, in der Gescldigkeit und Beschleunigung von
Fahrzeug und Insassen vereinfacht dargestellveéstieutlicht diesen Zusammenhang: Das
Fahrzeug beginnt mit der Verzégerung (mit A bezeath Bei der La4nge B beginnt der friih
gekoppelte Insasse mit der Verzégerung, bei C piér gekoppelte. Der Vorteil fur den In-
sassen mit friiher Ankopplung bezuglich der Beschiging ist deutlich zu erkennen (D).

Insasse, friihe

E A © Kopplung

[=2]

2|

= e N Insasse, spiite
S . Kopplun

2 / pplung

(G Fahrzeug ~ ~

o

=

=

5 :

5 i Differenz @
o

N

b

L

>

Abb. 2-2: Vorteil einer frihen Insassenkopplung in vereinfactDarstellung. Gezeigt
sind Geschwindigkeit und Verzégerung des Fahrzeugelseines Insassen
mit friher und spéater Ankopplung.

Um eine frihe Anbindung des Insassen an das Fahrzegewahrleisten, ist es wichtig,

schnell die Gurtlose zu reduzieren. Dies geschielier Regel durch pyrotechnische Gurt-
straffer. Dabei wird zwischen RetraktorstrafferSchloss- und Endbeschlagstraffern unter-
schieden. Diese werden entweder einzeln oder intifmetion eingesetzt, mit Ausnahme des

Endbeschlagstaffers, der i.d.R. nur als Zweitstra¥erwendung findet, siehe AbB-3. An

2 Der Begriff Retraktor steht fur den Gurtautomatgdém das Gurtband aufgerollt ist.
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dieser Stelle sei auf detaillierte Ausfilhrungen zlimema Ankopplung durch den Drei-
punktgurt auf Zellmer et al. (2003) und Zellmernkt(2005) verwiesen. Um eine gute Kopp-
lung des Airbags zu erreichen, sollte dieser s¢hmal mit einer guten Abdeckung am In-

sassen anliegen, um frih Krafte Ubertragen zu kiinne

Abb. 2-3: Straffvarianten. Es wird zwischen Retraktor-, Seblound Endbeschlagstraf-
fern unterschieden, die flr eine optimierte Gurfdapg sorgen.

2.3 Phase der kontrollierten Rickhaltung

Nach Entfernung der Gurtlose und dem AnkoppelnAddsags (siehe Abschnitt 2.2) steigen

die Rickhaltekrafte wahrend des weiteren Crashvigaweiter an. Um Belastungsspitzen
zu vermeiden, lassen sich die durch den Gurt unobdi auf den Insassen wirkenden Ruck-
haltekréfte begrenzen. Darlber hinaus ist es nmgghicht nur die maximale Héhe sondern
auch die Charakteristik der Gurt- und Airbagkraifizestellen. Dies kann voreingestellt oder
adaptiv, d.h. lastfallabhé&ngig geschehen.

Beim Sicherheitsgurt wird die Gurtkraftbegrenzur@jR. durch einen Torsionsstab im Re-
traktor realisiert, sieche Abb. 2-4, in der das Wirgsprinzip dargestellt ist: Der Torsionsstab
ist linksseitig fest mit dem Geh&use und auf dehten Seite mit der Welle verbunden. Auf

dieser Welle ist das Gurtband aufgewickelt. Diet@aift ist durch das maximal tbertragba-

re Moment des Torsionsstabes begrenzt, bei eiredtd@grenzung wird durch Torsion Gurt-

band ausgegeben. Soll die Charakteristik zusatzirbndert werden, kann hierzu z.B. ein
Biegelement parallel geschaltet werden. Der adegfadl lasst sich z.B. durch das Schalten

zwischen zwei Torsionsstaben unterschiedlichen Mdsnealisieren (Clute 2001).



8 2 Grundzuige der Insassenrtickhaltung im Frontticreeine Einflihrung

Beim Airbag kdonnen die Krafte u.a. durch die Chsgektik des Gasgenerators, der auch
zweistufig ausgefuhrt sein kann, der Ventilieruagah aktiv) einstellt werden. Daruber hin-
aus wird fur den Fahrer oft eine laufende Lenksé&ilgesetzt, das bedeutet, dass das Lenk-
rad im Crashfall Richtung Instrumententafel gesemtverden kann. Auch die Kraft-Weg-

Kennung der Lenksaule ist voreingestellt und béesst die Airbagkréafte auf den Insassen.

t

////"5 Gurtband ///
ARMIMINNNNN

AN

Torsionsstab ::

AR
/////////////// /) Gehiuse

Abb. 2-4: Gurtkraftbegrenzung mittels Torsionsstab (Prinziptidlung ohne Wellenla-
gerung und Aufroll- / Verriegelungsfunktion).

Welle

MABNN

o

2.4 Optimale Rickhaltung

Unter Beriicksichtigung der vorangegangenen Ubeniggu lassen sich vier Merkmale einer

optimalen Auslegung eines Insassenschutzsystenesben:

1. Die Ankopplung des Insassen an das Fahrzeug dgbschnellst moglich.

Wie im Abschnitt 2.2 bereits vereinfacht ausgefiikisst sich durch eine optimierte An-
kopplung des Insassen an das Fahrzeug die Belastdrden Insassen verringern. Zur Ver-
deutlichung wird an dieser Stelle mit Hilfe der neinteten Arbeit der Abbau der kinetischen
Energie des Insassen betrachtet, siche Abb. 2#e Elasse m sei durch ein Feder-
Dampfersystem als Rickhaltesystem mit einem Fabrzedbunden. Dabei legt die Masse
wahrend des Crashs sowohl Weg mit dem Fahrzeugkihr-eugals auch Weg innerhalb

des Fahrzeugs.sn Die verrichtete Arbeit ergibt sich dann aus deafKdes Riickhaltesys-

tems und den beiden Wegeangeugund $inenZU

E= [ M, @S0t | M2, @S, - (1)
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Der Anteil der durch den aueren Weghseugverrichteten Arbeit wird auch Ride-Down-
Energie genannt (Eickhoff 2010a, S. | 60). Kran2006, S. 160f) definiert gar einen RDE -
Wert.

Eine gute Rickhaltung zeichnet sich dadurch auss dadglichst viel Arbeit mittels Ride-
Down — Effekt verrichtet wird, vgl. Kramer (2006, $60f). Dies ist genau dann mdglich,
wenn das Rickhaltesystem friihzeitig Kraft auf desassen Ubertragt, das System also frih

koppelt.

I
isinnen:
I

1
)
)
] SEahrzeug
i
i

sMasse

Abb. 2-5: Erlauterung zum Ride-Down-Effekt: Links ist ein Fadug beim Zeitpunkpt
(erster Anstol3) dargestellt, rechts bei der maxmaVorverlagerung der
Masse m, nach Eickhoff (2010a, S. | 60).

2. Der Geschwindigkeitsabbau des Insassen erfolgtaglichst gleichmaRig, um Belas-
tungsspitzen zu vermeiden.

Diese Forderung lasst sich durch eine einfachenkatische Uberlegung erlautern. Wird ein
Punkt betrachtet, dessen Geschwindigkeit sich reduso ist die Ableitung der Geschwin-
digkeit nach der Zeit seine Beschleunigung. EireiglimaRiger Geschwindigkeitsabbau*
bedeutet also eine konstante Verzdgerung. Auf deasken im Frontalcrash tbertragen, be-
deutet dies also eine Vermeidung von lokalen Maximden Ruckhaltekraften, die sowohl
einzelne Korperregionen zu stark belasten als auctibermafig hohen Beschleunigungen

von Kopf, Brust und Becken fihren kénnen.



10 2 Grundziige der Insassenriickhaltung im Fromisticr eine Einfuhrung

3. Der verfugbare Vorverlagerungsweg im Innenraum st vollstandig genutzt, um die
Belastungen zu reduzieren.

Wie innerhalb dieses Abschnitts bereits ausgefirniss zur Anderung der kinetischen
Energie des Insassen Arbeit verrichtet werden, higkzu auch Hauger et al. (1989, S. 59).
Die Arbeit ist hierbei als Wegintegral von der Riiakekraft definiert, siehe Gleichung (1).
Wird nicht der komplette Vorverlagerungsraum findesassen genutzt, so steigt zwangs-
lAufig die Kraft im Arbeitsintegral, um die gleiciAebeit zu verrichten. Das bedeutet eine
hohere Belastung fir den Insassen. Aus diesem Ggalite der Innenraum vollstandig ge-

nutzt werden.

4. Ruckhaltekréfte sind biomechanisch korrekt eingkeitet. D.h. die Hohe der jeweiligen
Ruckhaltekraft orientiert sich an der Belastbarkeit der beaufschlagten Kérperregion.
Innerhalb dieses Kapitels wurden bereits die reimra Rickhaltekrafte aufgezeigt, siehe
Abb. 2-1. Die mit Kraften beaufschlagten knécherk@nperteile sind demnach hauptsach-
lich der Kopf (Airbagkontakt), das Brustbein une @ippen (Gurt- und Airbagkontakt), das
Becken (Gurtkontakt / Sitzkontakt) und die Obersiied / Knie (Kniekontakt mit der In-
strumententafel). Wichtig ist bei einer Ruckhalstsynauslegung, dass die jeweiligen kno-
chernen Strukturen so belastet werden, dass déstafergsrisiko gering ist. Dariiber hinaus
sind Scherkréfte oder Momente zwischen Korperteleminimieren.

Auf eine Zusammenstellung aller biomechanischea&ahgsgrenzen ist an dieser Stelle
bewusst verzichtet, vielmehr wird auf die Zusamnehsigen in Kramer (2006) und Sch-
mitt et al. (2004) verwiesen. Fur den Thorax hiregegverden die Belastungsgrenzen wie

auch Verletzungen im Frontalcrash im nachsten Iéapitrtert.
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3 Brustbelastung als relevante Grél3e im Frontarash —
Grundlagen

Das Kapitel 3 fuhrt in die Thematik der Brustbelssf vorn sitzender Insassen im Frontal-
crash ein. Im ersten Abschnitt werden hierzu zusiédérletzungen und deren Mechanismen
im realen Unfallgeschehen erlautert. Kennwerte,digeWahrscheinlichkeiten und Schwere
einer Thoraxverletzung beschreiben, werden im mdgéhden Abschnitt 3.2 dargestellt. Der
nachste Abschnitt beschreibt ihre Anwendung beetgéshen Anforderungen und in Ver-
braucherschutztests. Bei derartigen Tests werdenniys eingesetzt — wichtige Unterschie-
de zwischen dem menschlichen Thorax und dem eingsniys beschreibt der Abschnitt
3.4.

3.1 Thoraxverletzungen im realen Unfallgeschehen

Die Belastungen des Thorax bei einem Frontalcragbtehen durch Einwirkungen des
Ruckhaltesystems auf den Insassen und ggf. Komtalée Oberkdrpers mit Innenraumtei-
len, wie z.B. dem Lenkrad. Verletzungen dieser 8elag werden unter dem Begriff stumpfe
Thoraxtraumathzusammengefasst, vgl. Breuer (2009). Diese Traaaasen sich in kno-
cherne Verletzungen und Verletzungen der Weichtgiterteilen. Zu den kndchernen Verlet-
zungen zahlen insbesondere Frakturen der Ripperdesi@&ternums (Brustbein). Weichteil-
verletzungen betreffen die Atemwege, das HerzAdi¢a, die Speiserthre, das Mittel- und
das Zwerchfell (Breuer 2009).

Die Verletzungsmechanismen kdénnen wie folgt klaasift werden (Schmitt et al. 2004):
Verletzungen durch Kompression, durch viskose Befm$ und Verletzungen durch die
Massentragheit der Organe. Aul3erdem ist auch vombimationen dieser Mechanismen
auszugehen, ebenso von Folgeverletzungen durcluFeak

Insbesondere die Mechanismen der knéchernen Venigén und deren Folgeverletzungen
sind untersucht und verstanden, die anderen Varig&znechanismen dagegen weniger, vgl.
Schmitt et al. (2004), Kramer (2006).

% Unter dem Begriff stumpfes Trauma verstehen sicterie Verletzungen, die aus stumpfkantigen
und nicht perforierenden Einwirkungen folgen.

* Mit dem Begriff der viskosen Belastung werden digf Zeit bezogen extrem schnelle Belastungs-
vorgange beschrieben.
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Zur Verdeutlichung gibt die Abb. 3-1 nochmals eiféiperblick tiber die Thoraxverletzun-

gen und deren Ursachen.

c Kompression
=
§ Viskose Belastung
> Massentragheit der Organe
() [}
o |
-g * mdogliche :g -
Knocherne F°|g.en Weichteil- /
Verletzungen Organverletzungen
Rippenfrakturen Atemwege
Brustbeinfraktur Zwerchfell
Mittelfell
Herz
Aorta
Speiseréhre

Abb. 3-1: Thoraxtrauma: Verletzungsursachen und deren Wg&an

Wie erwahnt, sind die Mechanismen der knécherneteteingen weitgehend untersucht.
An dieser Stelle sollen daher die wichtigsten nuzkeschrieben werden.

Der Zusammenhang zwischen der ThoraxkompressiorRiypmenfrakturen ist bekannt und

u. a. mehrfach durch Leichenversuche nachgewieseden, vgl. hierzu beispielhaft Shaw

et al. (2007), Duma et al. (2005), Kent et al. @0XYoganandan et al. (1991). Dabei treten
die Frakturen entweder direkt an der Stelle deftgmavirkungen auf oder, indirekt bedingt,

durch die Verformung der betroffenen Rippe an dell&sder hochsten Spannung, vgl. Breu-
er (2009, S. 12).

Die Folgeverletzungen von Rippenbrichen auf dieuktgsorgane wiederum sind ebenfalls
gut dokumentiert. Einzelfrakturen gelten dabei ém Regel als ungefahrlich, Mehrfachfrak-
turen hingegen kdnnen zu einem instabilen Brustkdhioen, mit der Folge, dass die Lun-
genfligel nicht mehr mit ausreichend Atemluft gtfidlerden kdnnen (Kramer 2006, S. 72).



3.1 Thoraxverletzungen im realen Unfallgeschehen 13

Ebenfalls durch Rippenfrakturen kann der Pneumath@ntstehen. Hierbei findet durch
einen offenen Bruch der Rippen ein Druckausgleigisehen PleurahéHend Umgebungs-

luft statt, mit der Folge einer in sich zusammdefaden Lunge. Infolge von verletzten Blut-
gefalRen, bedingt durch scharfkantig gebrocheneeRipist auRerdem der Hamothorax be-
kannt. Blut gelangt hierbei in den Brustraum undicét auf das Lungengewebe, was

letztlich zum Lungenkollaps fiihren kann (Breuer 200

® Unter dem Begriff Pleurahdhle wird ein kleiner Bjira Thorax verstanden, der relativ zum Umge-
bungsdruck einen Unterdruck aufweist und fir diedenfunktion von entscheidender Bedeutung
ist.
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3.2 Verletzungswahrscheinlichkeiten und Grenzwed

Als wichtigen Meilenstein in der Erforschung derld&tbarkeit des Menschen kénnen die
Selbstversuche des Biophysikers und Mediziners Bihpp in den 50er Jahren auf einem
Raketenschlitten angesehen werden. Zielsetzunpédiigrar es, den menschlichen Korper
durch Beschleunigung zu belasten und Auswirkunggrd@sen zu untersuchen. 1959 wur-
den eine Zusammenstellung bisheriger Versuchseiggbaond auRerdem Beschleunigungs-
grenzkurven fir den Insassen eines Fahrzeugs eatfitht, die Gber die Belastungsdauer
aufgetragen waren, vgl. Eiband (1959, S. 74) uedzhiAbb. 3-2. Zielsetzung war hierbei,

die Verletzungsschwere zu beurteilen. An der géeridbb. 3-2 wird deutlich, dass neben
der Hohe der Beschleunigung die Einwirkdauer eisaeidender Parameter fur die Schwe-
re der Verletzung ist.

oo

100 - - e
i o 8 s =

(4] ! : Area of E = s i
I severs injury gl

L1

' Aren of
moderate
injury
20 | L
[ I |

| hrea of yoluntary
1o i human exposures

i i fundnjured, undebilitated)] P =
i BB - [

UNTFORM ACCELERATION OF VEHICLE, G

EUBJECT
"J Duration Magni-
4 0O uHumas tude
O Hog
A Chimpanzes = s T
Accelsration i
2 All survivable exposures A
Max. body support in all cases £ re Y t
o 1 ] 1
| | ‘Time
1 i1 L1 1Ll
.00l - Bz <004 .006 .0L - 02 LT T -1 .15.2 -4 .6 LB 1 FJ 4 & B 10

DURATION OF UNIFORM ACCELERATION, SEC

Abb. 3-2: Definition von \erzégerungsgrenzkurven eines Fahrzeuges zur Bmg
der Verletzungsschwere des Insassen in AbhangigleeitZeit, aus Eiband
(1959, S. 74).

Im Jahr 1971 wurden auf der 15. Stapp Konferenztdnthungen vorgestellt, die als Er-
gebnis ein Limit fir eine maximale Verzégerung ddsraxschwerpunktes vorschlugen.
Angegeben waren hierbei 60 g mit einer Einwirkuregesa unterhalb von 100 ms, vgl.
Mertz et al. (1971, S. 155).
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Neben der Beurteilung der Beschleunigungswirkurfgdan Kérper wurde Anfang der sieb-
ziger Jahre der Einfluss der Eindriickung auf deordx untersucht. Grundlegende Untersu-
chungen hierzu wurden von Kroell (Kroell et al. 19Kroell et al. 1974), Neathery
(Neathery et al. 1973) und Stalnaker (Stalnakex.e1973) durchgefiihrt. Dabei wurde ins-
besondere mit Hilfe von Impaktorversuchen an Laictie Thoraxsteifigkeit ermittelt, siehe
hierzu Abb. 3-3. AuRerdem wurde der Zusammenhangciwn Eindriickung und Verlet-

zungswahrscheinlichkeit dargestellt (Kroell etl®71; Kroell et al. 1974).

1004

FORCE - POUNDS

DERLECTICN = INCHES

Abb. 3-3: Steifigkeit (Kraft Gber Eindrickung) des Thorai bmpaktorversuchen mit
verschiedenen Prifkérpern, aus Kroell et al. (1$/192).

In die Diskussion um einen Grenzwert fir die Brimtgickung flossen weitere
Untersuchungen u.a. von Viano (Viano 1978) eirgliet wurde in der FMVSS 268ein
Maximalwert der Brusteindriickung im Frontalcrashnveunachst 76 mm, spater dann
63 mm, gemessen mit einem HIll 50% Dummy, festgelegt.

Neben der Beschleunigung und Eindrickung wurde Wqfder achtziger Jahre von Kroell
(Kroell et al. 1981) erstmals der Zusammenhang cveis der Verletzungswahrscheinlich-
keit und Eindriickgeschwindigkeit publiziert, spaterrde dann das sogenannte Viscous Cri-

terion von Viano vorgestellt (Viano et al. 1985).

® FMVSS 208 steht fiir Federal Motor Vehicle SafetgnBard 208 und legt Mindestanforderungen
fir das Betreiben von Fahrzeugen in den USA festStandard 208 ist die Sicherheit von Fahrzeu-
ginsassen im Frontalcrash spezifiziert (NHTSA 2012)
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Dieses Kriterium bewertet die Geschwindigkeit defdmation. Dabei wird flr eine Ein-
druckgeschwindigkeit von 1 m/s die Wahrscheinliaghiken 25% fir eine AIS4+ Verletzung
angegeben. Allen drei erwahnten Kriterien gemeinliis Tatsache, dass durch Versuche sog.
Risikofunktionen ermittelt worden sind. Dabei wgth Zusammenhang zwischen einer phy-
sikalischen GroRRe und einer Verletzungswahrsclogikdiit ermittelt. Die Diskussion, welche
Verletzungswahrscheinlichkeit tolerabel ist, flletiztlich zu einem Grenzwert flr gesetzli-

che Vorgaben, siehe Abb. 3-4 oder zu einer Risik@oiing in Verbraucherschutztests.

t 100%

Grenzwert

Verletzungs-
wahrscheinlichkeit

physikalische GroBe
(Kraft, Beschleunigung,
Eindriickung o0.a.)
Abb. 3-4: Schematische Darstellung des Zusammenhangesedi@tAdngswahrschein-
lichkeit und einer physikalischen GroR3e (Risikola)rvDer Grenzwert ist hier

beispielhaft mit 50% angegeben.
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3.3 Gesetzliche Anforderungen und Verbrauchersalhiztests

Eine Bewertung der Verletzungswahrscheinlichke# @lrorax beruht in gesetzlichen Anfor-
derungen wie auch in Verbraucherschutztests aufrdébschnitt 2.2 beschrieben Kriterien,
namlich Beschleunigung, Eindriickung und dem Visdorterion.

Gesetzliche Anforderungen sind als Mindestanfondgen zu verstehen. Das bedeutet, dass
ein Grenzwert eines Kriteriums wie z.B. Beschleunig oder Eindriickung nicht Giberschrit-
ten werden darf. Dem gegenuber steht der Verbrascinetztest, in dem eine Klassifizie-
rung durchgefiihrt wird. Leider unterscheiden sigh Ahforderungen und Bewertungen in
Amerika, Asien und Europa, was zu unterschiedlichaslegungen der Rickhaltesysteme
fur die jeweiligen Markte fuhrt.

Mit der letzten Anderung des amerikanischen Vertiatschutztests US NCAP (NHTSA
2007) kristallisiert sich aber die Brusteindriickunghr und mehr als wichtigstes Kriterium
fur die Bewertung der Thoraxbelastung heraus. @eotzist ein Grenzwert in der Brustbe-
schleunigung von 60 g nach wie vor in der FMVSS géfbrdert.

Zur besseren Ubersicht seien die AnforderungenemAtbb. 3-5 abschlieRend tabellarisch

Zusam mengefasst.
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Abb. 3-5: Ubersicht der wichtigsten Verletzungskriterienfmontalcrash fur den Thorax
bei gesetzlichen Anforderungen und in Verbrauchmersatests.
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3.4 Messung unter Laborbedingungen - der Hybrid Il Dummy

Im Gegensatz zur Anatomie des menschlichen Korfparz et al. 2000) ist beim Hybrid 111
Dummy der Brustkorb durch sechs RippenelementeFadsrstahl ausgefuhrt, die als Ver-
bindungen vom Brustbein zur Wirbelsdule dienen. Bir@riickung zwischen Brustbein und
Wirbelsaule wird mittig mittels eines sog. Slidegemessen; die Beschleunigung des Tho-
rax wird tri-axial am Wirbels&ulenelement aufgenoemmDas Schliisselbein ist aus Alumi-

nium ausgefuhrt, um Gurtkrafte aufnehmen zu konsiefe Abb. 3-6.

Clavicula
(Schlusselbein)

Clavicula
(Schlusselbein)

Costa Costa
(Rippe) (Rippe)
Sternum Sternum
(Brustbein) (Brustbein)

Abb. 3-6: Vergleich des Thorax eines Hybrid 1ll Dummys miheam menschlichen
Skelett, an dem die Vereinfachung des Dummyaufdaudliich wird.

Die Steifigkeit des Dummythorax orientiert sichlarpaktorversuchen an Leichen von Kro-
ell (Kroell et al. 1971; Kroell et al. 1974). Dakst jedoch anzumerken, dass die Messung
der Eindriickung zunéchst zur Bewertung eines Latkkmataktes gedacht war, vgl. Shaw et
al. (2005, S. 1). Das bedeutet, dass andere Be{gsitten (z.B. durch einen Gurt oder Air-
bag) zu gréReren Abweichungen in der Thoraxdefaomates Dummys im Vergleich zum
Menschen fiihren kénnen. Um eine Verletzungswahislittgkeit anhand der Eindriickung
zu beurteilen, ist daher auch die Art der Thoraabieing entscheidend (Horsch et al. 1991,
Katz et al. 1987).

" Bei der Messung mittels Slider wird eine transiatthe Bewegung in eine rotatorische umgesetzt,
um die Eindrickung mit einem Drehpotentiometer raesal konnen.
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Insgesamt ist aber von einer zu hohen Steifigke#t Dummythorax auszugehen (Yogana-
ndan et al. 1991; Cesari et al. 1994; Backaita.e1986; Horsch et al. 1988).

Darlber hinaus sind die mittels Slidermessung ¢efteh Werte in der Regel kleiner als die
tatsachliche Eindrickung, vgl. Yoganandan et 8911 S. 57), Cesari et al. (1994, S. 74).

Um Versuche mit dem HIll Dummy bezuglich der Brustielickung korrekt durchzuftihren,

sind an dieser Stelle noch drei entscheidende Raeamu erdrtern:

1. Thoraxtemperatur des Dummys

Es existiert eine starke Abhangigkeit zwischenTamperatur des Dummys und der Brust-
eindriickung. Bereits bei einem Anstieg der Temperam 1°C kann schon von einer Erho-
hung der Eindriickung um etwa 5% ausgegangen wekumi 1984). Daher ist genau auf
die Einhaltung der Temperatur zu achten und diesgedem Versuch an den Rippen zu er-

mitteln.

2. Gurtbandverlauf

Der Verlauf des Gurtbandes beeinflusst ebenfallssimaden gemessenen Wert der Eindri-
ckung. Ein mittiger Verlauf Gber die Brust und dafitier den Sensor erzeugt deutlich héhe-
re Eindriickungswerte als ein héherer Verlauf, endlas Gurtband nur teilweise oder gar
nicht ber dem Sensor liegt, siehe Abb. 3-7, in diar Einfluss der Gurtbandlage auf die
Brusteindriickung beschrieben ist. Die Darstelluaigizdas Ergebnis von sechs Standversu-
cherf. Dabei wurde das Gurtband an der Schulter mieHilher Umlenkung und einer Zug-
vorrichtung gespannt. Als einziger Parameter wulide_age des Gurtbandes verandert. Die
Anderung der Eindriickung durch Modifikation der @andlage ist eindeutig erkennbar.

Die beschriebene Problematik ist bereits in Matsuekal. (1989, S. 660) erwéahnt. Fir die
Versuchsdurchfihrung bedeutet dies, dass der Werlainer gewahlten Versuchsumgebung
konstant zu halten ist.

8 Der Begriff Standversuch beschreibt innerhalbelidgbeit einen Test, bei dem keine Beschleuni-
gung auf den Versuchsaufbau wirkt. Vielmehr wird daf einem Sitz sitzende und angeschnallte
Dummy nur durch ein Verspannen des Gurtbandesduigh die Ausldsung eines Gurtstraffers oder
einer Zugvorrichtung belastet.
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Hohe Position Mittlere Position Tiefe Position

Hohe Position
Mittlere Position

Tiefe Position

Eindriickung in mm

204+ |

4

Schultergurtkraft in kN

Abb. 3-7: Einfluss des Gurtbandverlaufes auf die gemesseamdriikung im Standvy-
such. Das Gurtsystem wird mit einer Schulterguftdsaaufschlagt, die Ein-
driickung wird mittels Slider im Dummy gemessenefliger Parameter ist
der Gurtbandverlauf Giber den Thorax.

3. Kalibrierung

Wie in diesem Kapitel bereits erwahnt, war die Megsder Brusteindriickung urspriinglich
zur Bewertung des Kontaktes zwischen Brustkorb uekrad gedacht. Infolgedessen ist
der Kalibrierbereich des Dummys bei rund 68 mm dend&r Pendelprifung 49 CFR
§572.34 (CFR 2003) verglichen mit heute in Crashtestsetteri Eindriickungswerten
hoch. Daher fordert Euro NCAP seit 2008 fur dieib@rung des HIll Dummys in der An-
weisung TB005 (Euro NCAP 2009) zusatzlich eine Prifung gerBAE J277¢ (SAE
2007) mit einer geringeren Geschwindigkeit des BEndlie zu einem Messergebnis von
24 mm +/- 2,5 mm fuhren soll. Der prinzipielle Aufb&i bei beiden Prifungen dabei ver-
gleichbar, siehe CFR (2003, S. 828).

° Die Abkiirzung CFR steht fiir Code of Federal Retipia.
Y SAE ist die Abkiirzung fiir Society of Automotive Eneers.
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Aus dem vergleichsweise grof3en Korridor der tollematBrusteindrickungswerte bei der
Kalibrierung folgt daher die Empfehlung, dass beigleichenden Messungen der gleiche
Dummy Verwendung finden sollte. Ist dies nicht nmiélgl so muss zumindest das Kalibrier-
protokoll des Dummys Beriicksichtigung finden.



23

4 Kenntnisstand und Ziele

Im Kapitel 4 ist im ersten Abschnitt der derzeitigenntnisstand dargestellt, um die Motiva-
tion fur die Untersuchungen zu verstehen und dresenen wissenschaftlichen Gesamtkon-
text zu stellen. Im Anschluss daran werden konkfé¢ésetzungen und Erwartungen an die

Arbeit formuliert.

4.1 Derzeitiger Kenntnisstand

Dem Kapitel 3 sind bereits grundlegende Ausfihrange den Themen Verletzungsmecha-
nismen, Verletzungsrisiken sowie Kenn- und Grenmverur Beschreibung der Thoraxbe-
lastung zu entnehmen. Zur Beschreibung des Kemtimdes lassen sich relevante Publika-
tionen grob in vier Kategorien einteilen, die sidarch die Nutzung der gewahlten

Untersuchungsmethodik unterscheiden:

I. Theoretische Untersuchungen zur Brustbel@s&unhand von z.T. einfachen
mathematischen Ersatzmodellen, z.B. Federgd&mModellen.

II. Untersuchungen mittels Dummys, sowohl im Tastauch in der Insassensimulation.

lll. Analyse von Realunféllen, Leichenversuche, @ationen mittels Menschmodellen zur
Untersuchung tatsachlicher Thoraxbelastungen.

IV. Kombinationen aus I-1lI

Dabei nimmt die Genauigkeit im Hinblick auf tatskde Verletzungsmechanismen wie oft
auch der Aufwand von Kategorie | nach Il zu. Zvgard alle Untersuchungen miteinander
eng verknlpft, doch sind Erkenntnisse darauf zéepriin wieweit sie auch fir eine andere
Kategorie zutreffen kdnnen und nicht von gegebeR@ndbedingungen oder Vereinfachun-
gen abhéngen.

Innerhalb dieser Arbeit werden Untersuchungen gedeilXategorie Il durchgefuhrt, d.h.
dynamische Versuche und Insassensimulationen weatkerUntersuchungstools genutzt.
Dennoch sollen an dieser Stelle zum Aufzeigen desséMsstandes Erkenntnisse aus allen

Bereichen verwendet werden, um ein vollstandigBrieszeichnen zu kdnnen.
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Um thematisch eine Ordnung zu erhalten, werdewvaeate Publikationen anhand von Kern-
aussagen bzw. Uberschriften sortiert. Begonnen avirdieser Stelle mit Rippenfrakturen als

zentrale Thoraxverletzung.

Rippenfrakturen stellen zentrale qurtbedingte Thegdetzungen dar.

Analysen (Untersuchungsmethodik Ill) zeigen, dagsp&frakturen hauptséchlich durch
Gurteinwirkung entstehen und bei schweren Thordeimmgen eine zentrale Rolle spielen,
siehe hierzu Abb. 4-1 (O’Brien-Mitchell et al. 200%Andere Untersuchungen bezlglich
Rippenfrakturen sind beispielsweise publiziert ima® et al. (2007), Duma et al. (2005),
Kent et al. (2001), Yoganandan et al. (1991) uneenstreichen die Wichtigkeit dieser Ver-

letzung.

Leber

Becken

Lendenwirbelsaule
Hamothorax/Pneumothorax
Lunge

Halswirbelsaule

Viszerale Organe

Rippen

0 5 10 15 20
Anzahl der Verletzungen

Abb. 4-1: AIS 3+ Verletzungen des Thorax im Frontalcrash,déen Gurt zugerechnet
werden, nach O’Brien-Mitchell et al. (2009).

Die Brusteindriickung ist die zentrale Gro3e zurrBelung des Thoraxverletzungsrisikos.

Es war nicht immer unumstritten, ob nun die Thoesdleunigung oder die Thoraxeindri-
ckung besser zur Vorhersage der Verletzungswalirdicideit geeignet sei. Aus diesem
Grund sind in den letzten Jahren mehrere Publikatiovertffentlicht worden, die eindeutig
aufzeigen, dass die Eindrickung besser mit Vengzuisiken korreliert. An dieser Stelle

seien zwei hiervon erwahnt: Bereits im Jahr 1990 won Horsch (Horsch et al. 1991) ein-



4.1 Derzeitiger Kenntnisstand 25

deutig die Eindriickung als fir die Vorhersage dberaxverletzungsrisikos geeigneter be-
schrieben. Es wird argumentiert, dass die Bescidang des Korpers nichts dartber aus-
sagt, wie oder an welcher Stelle die Krafte am @kangreifen. Kent (Kent et al. 2003a)
weist nach, dass die Beschleunigung zur VorhersageRippenfrakturen - also dem zentra-
len Verletzungsrisiko des Thorax - ungeeignetListztlich hat die Diskussion dazu gefiihrt,
dass im US NCAP nicht mehr die Beschleunigung, somdnzwischen die Eindriickung
bewertet wird (NHTSA 2007).

Die Belastungsart ist bei der Beurteilung der Hicung mit zu berlicksichtigen.

Die Angabe einer maximalen Thoraxeindriickung, vigensit einem Dummy ermittelt wird,
ist beziglich der Abschatzung eines Verletzundsysnicht ausreichend. Vielmehr muss die
Belastungsart mit bericksichtigt werden (Kent e2@03b). In der Abb. 4-2 ist dargestellt,
dass eine Eindrickung durch eine Flachenlast @uBch einen Airbag) hinsichtlich ihrer
Verletzungsrelevanz als geringer risikoreich intetiert werden muss als eine Belastung, die
durch eine eher punktuell vorhandene Last hervafgarwird. Letztere ware z.B. eine Be-
lastung mit einem Sicherheitsgurt, wie hier damgésist. Innerhalb dieser Untersuchungen
wird daher vor allem die als besonders kritischzestufende gurtinduzierte Eindriickung
naher untersucht.

100%
00%
0%
T0%
60%
506

40%

P(AIS 3+)

Combined

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
Hybrid [ Chest Deflection (mm)

Abb. 4-2: Verletzungsrisiko Uber die Brusteindriickung dargitstDie Risikokurven
héangen dabei von der Belastungsart ab, aus Ket (@003b).



26 4 Kenntnisstand und Ziele

Das Thoraxverletzungsrisiko ist altersabhangig.

Neben der Belastungsart ist auch das Alter dess$eseentscheidend. Altere Personen haben
dabei ein deutlich hoéheres Verletzungsrisiko, \@oyle hierzu beispielhaft Kent et al.
(2005a), Kent et al (2003b), Morris et al. (2008ishman (1990), Diggers et al. (2008). In
Trosseille (Trosseille et al. 2000) wird das Riséiner schweren Thoraxverletzung anhand

der Schultergurtkraft mit dem Parameter Alter desssen angeben, siehe Abb. 4-3.

Thoracic Injury Risk Curve (AIS3+)

256 Cases

= 1 /"—W
2 09 xR ——20
x 07 S X X A /7 —=—30
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.;‘5 05 A+ S XX /f // 50
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S oo 7 / L L ——70
g o A XN = | ——80]
a 0
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Abb. 4-3: Risiko einer AIS 3+ Verletzung des Thorax in Abhigskgit der Schultergurt-
kraft, aus Trosseille (2000). Parameter: Alter thesassen. Es wird die Ab-
hangigkeit der Verletzungswahrscheinlichkeit vom 8ehultergurtkraft und
vom Alter deutlich.

Die Bewertung des Thoraxverletzungsrisikos erfalgtand von Gurtkraften.

In der oben gezeigten Abb. 4-3 ist das Thoraxvaulegsrisiko mithilfe der Schultergurtkraft
untersucht worden. Darlber hinaus wird derzeit soviiar die geplanten Anderungen des
gesetzlichen Frontalcrashversuches nach ECE-R%ualsim Euro NCAP eine Bewertung
der gurtbedingten Eindriickung diskutiert, die nonwder Schultergurtkraft abhéngt (UN
2011a; UN 2011b). Der Zusammenhang zwischen daxl®cpurtkraft und der Brusteindri-
ckung beschreibt aber die gurtinduzierte Eindrigkdes Thorax nur unvollstandig. Viel-
mehr ist die Eindrickung zusatzlich abhangig vonutgeren Diagonalgurtkraft, wie auch
von der sich andernden Gurtgeometrie. In EickhBfEKhoff et al. 2007 als bereits publi-
zierter Teil dieser Arbeit) konnte der Einfluss detteren Diagonalgurtkraft auf die Eindru-

ckung erstmalig eindeutig im Schlittenversuch ggizeierden. Inzwischen wird mehr und
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mehr die Gurtgeometrie wie auch die untere Diagpmédraft bei Versuchen mit berlck-
sichtigt, wie z.B. in Shaw (Shaw et al. 2009) beidhenversuchen.

Analyse der Thoraxsteifigkeit mit Hilfe von Versuh

Zur Vorhersage der Thoraxverformung auf eine Befagdurch ein Ruckhaltesystem ist die
Thoraxsteifigkeit ein weiteres zentrales Thema, dein sich im Folgenden befasst wird.

Neben den grundlegenden Untersuchungen, wie imt&lepibeschrieben, wurden eine gro-
Be Anzahl an weiteren Untersuchungen durchgefuihrtdas Brustkorbverhalten besser ver-
stehen zu kdnnen. In der Regel sind diese Testsl&teasuche (Belastung mittels Stempel)
oder auch Table-Top-Tests, wie z.B. von Forman lirédoen (Forman et al. 2005). Es hat
sich gezeigt, dass die gemessene Steifigkeit desaXhn diesen Versuchen erheblich von
der Steifigkeit in dynamischen Versuchen abwei&@nt et al. 2005b). Daraus abgeleitete
Berechnungsmodelle z.B. in Crandal et al. (200@rad Kent (2007) leiden zudem daran,

dass die Anderung der Gurtgeometrie nicht ausraatheeriicksichtigt werden kann. Die

Idee einer Ermittlung der Eindriickung mithilfe esnehoraxberechnungsmodells wurde aus

diesem Grund innerhalb dieser Arbeit verworfen.
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4.2 Zielsetzungen und Erwartungen

Wie im vorherigen Abschnitt ausgefuhrt, werden iguiizierte Thoraxbelastungen oft nur
unvollstandig beschrieben. Diese Tatsache ist digptinotivation fur die Arbeit. Das bedeu-
tet, dass die Mechanismen der gurtbedingten Thetagtung ndher und vollstéandiger ana-
lysiert werden sollen, um mit den gewonnenen Erk@asen Moglichkeiten zur Reduktion
von Belastungen zu erarbeiten.

Innerhalb der Arbeit soll sich hierzu zunachst gnitndséatzlichen Fragestellungen auseinan-
dergesetzt werden (Kapitel 6). Neben einem kurzekuis in die Beschreibung von Gurt-
bandeigenschaften wird insbesondere eine hohe AnpahVersuchsdaten aus Crashversu-
chen herangezogen, um sich einen Eindruck von digpis Thoraxbelastungswerten bei
verschiedenen Frontalcrashkonstellationen zu vaffan

Die Fragestellungen zur Brustbeschleunigung (Engslkerim Kapitel 7) sind in der Abb. 4-4
gezeigt. Die Auswirkungen auf die Thoraxbeschleungysollen hierzu anhand der Parame-
ter Crashpuls und Gurtkrafte dargestellt werden.ledmteren werden - fir die Thoraxbe-
schleunigung als ideal anzusehende - Schultergdiitkarven ermittelt. Dartiber hinaus muss
die Gurtgeometrie analysiert werden. Dabei sindadwWnterschiede verschiedener Fahr-
zeuge als auch die Anderung der Geometrie durckatieerlagerung des Dummys wahrend
des Crashs zu untersuchen. Da Dummys in unterdichied Grofl3e, Masse und Sitzpositio-
nen eingesetzt werden, sollen auch die damit veidnen Unterschiede in die Untersuchung

mit einbezogen werden.

Crashpuls =g Untersuchung des Einflusses
Gurtkrafte - jdeale Schultergurtkraftkennung
Unterschiede
Gurtgeometrie = Fahrzeuggeometrie; Anderung
durch Insassenvorverlagerung
> Dummymalie, Masse;
Dummy Sitzposition

Abb. 4-4: Ubersicht tiber die Untersuchungen zur Brustbesoideng.
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Das grof3te Untersuchungsfeld, ndmlich die Brustéitiding, ist in der Abb. 4-5 dargestellt.
Auch hier werden Crashpuls wie Gurtkréfte analysteei letzteren soll der Zusammenhang
zwischen oberer und unterer Diagonalgurtkraft uad Eindriickung naher untersucht wer-
den. Mdgliche Unstetigkeiten im Zusammenhang vamdi&ickung und Gurtkraft sind an-
hand von geeigneten Versuchsaufbauten zu diskati@eziglich der zu untersuchenden
Gurtgeometrie soll insbesondere auf das Schlosssgrt werden. Untersuchungen zum
Dummy selbst werden zur tatséchlichen Eindrickuesg Thorax im Vergleich zur Dummy-
ausgabe des Messwerts erfolgen. Hierzu ist auclEidsatz neuer Messmittel zur genauen

Bestimmung der Thoraxdeformation des Dummys notwgend

Crashpuls -1 Untersuchung des Einflusses

Gurtkraftmessung und
Gurtkrafte - Unstetigkeiten; obere und untere
Diagonalgurtkraft

Anderung bei der
Gurtgeometrie o Insassenvorverlagerung;
Einfluss der Schlossgeometrie

Tatséchliche Einrtickung
gegenuber Dummymesswert;
alternative Messmethoden

Thoraxdeformation des .
Dummys

Abb. 4-5: Untersuchungen zur Thoraxeindriickung als Ubersicht.
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5 Methodik

In diesem Kapitel Uber die Methodik wird zunéchi derfahrensauswahl begriindet, da-
nach wird der Aufbau einer generischen Versuchsiongg gezeigt. Dariber hinaus werden
weitere Versuchs- bzw. Simulationsumgebungen bedwm. Das Kapitel 5 schlief3t mit

Hinweisen zu Softwaredummys.

5.1 Verfahrensauswahl

Die Analyse und Reduktion der Thoraxeindriickunglgtfanhand eines klassischen Ansat-
zes, siehe Abb. 5-1. Zielsetzung ist dabei die Miarung der Thoraxbelastung im Frontal-
crash. Nach der Definition der Fragestellungen,imiéapitel 4 vorgenommen, erfolgen zu
den wichtigsten Fragen analytische Problembesalmgin und theoretische Lésungsansat-
ze. Diese werden mittels Simulationen weiter umigns und durch dynamische Versuche
(Schlittentests) verifiziert. Dabei werden mehreatirzeugumgebungen untersucht, um Spe-
zialfalle auszuschlie3en und zu allgemeingultigessagen zu gelangen. Ganz bewusst wird
innerhalb dieser Arbeit auf eine statistische Wsuiehung von Versuchsparametern verzich-
tet, wie sie z.B. bei Meywerk (2007) beschriebén\i&elmehr sollen die tatsachlichen Me-
chanismen, die fur die Thoraxbelastungen relevant, sorgfaltig dargestellt werden. Aus
diesen Beschreibungen kénnen dann Vorschlage rigrReduktion der Thoraxbelastung ab-
geleitet werden. Wie schon im Kapitel 4 ausgefletgt die Abb. 5-1 nochmals die Gren-
zen dieser Untersuchung auf: Die Bewertung dersbesasicherheit erfolgt nur im Labor,
d.h. ganz konkret mit dem Hybrid Il Dummy. Die Auiskung der verschiedenen MalRnah-
men auf den Menschen im realen Unfallgeschehenigst Inhalt dieser Arbeit. Vielmehr
bleiben Ausfihrungen hierzu auf das Aufzeigen detwendigkeit verschiedener Untersu-
chungen beschrénkt, die mittels Analysen von reélefalldaten, der Nutzung von Men-
schmodellen in der Simulation oder der Durchfiihrung Leichenversuchen durchgefihrt
werden missen, um den tatsachlichen Nutzen duraterfing von Riickhalteparametern

abschatzen zu konnen.
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Minimierung der Thoraxbelastung im Realunfall

Minimierung der
Thoraxbelastung im
Crashtest

{

Definition von > Analytische > Theoretischer
Fragestellungen Problembeschreibung Losungsansatz

/

Prufung mit Hilfe der > Validierung durch > Beschreibung der
Insassensimulation

Schlittenversuche Erkenntnisse

Bewertung der Insassensicherheit im Labor

Bedeutung der Auslegungsregeln fur
Ergebnisse fur das RHS und /oder
reale Unfallgeschehe Produktentwicklung

Abb. 5-1: Untersuchungsmethodik.

5.2 Verwendung einer generischen Testumgebung

Fur die Untersuchungen wurde eine vorhandene Messimgebung Uberarbeitet und ein
Simulationsmodell in MADYMO aufgebaut (Eickhoff at. 2009). Diese Versuchsumge-
bung reprasentiert einen Fahrerplatz und bestsbtveit nicht anders vermerkt - aus einer
Sitzschale eines Seriensitzes, die auf einer stdifeterkonstruktion montiert ist, einem
Lenkrad mit Airbag und einem Dreipunktgurt mit Aotatenstraffer und Kraftbegrenzung,
siehe Abb. 5-2. Aufbaumalie, wie auch die Validigrdes Simulationsmodells sind im An-

hang 1 zu finden.
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Innerhalb der Arbeit wird dieser Aufbau mit VO1 bezhnet. In der Simulation sind zu die-
ser Umgebung zwei Modelle zugeordnet, SO1E undQ&0Diese unterscheiden sich durch
zwei unterschiedliche Dummytypen. Zum einen wurde MADYMO Standard Ellipsoid
Dummy verwendet (Bezeichnung E), zum anderen deetFQuality Dummy mit der Be-
zeichnung QF. Der Grund des Einsatzes dieses Durieggsn einer deutlich detaillierteren

Darstellung der Brusteindriickung.

Abb. 5-2: Aufbau einer generischen Fahrzeugumgebung 01, &tks$Schlittenversucl
rechts in der Simulation.

Von der Umgebung abgeleitet ist die Umgebung ORdieser wurde auf Lenkrad und Air-
bag verzichtet. Dartber hinaus wurde die Schlogegéte variiert. Da diese Umgebung nur
fur die Betrachtung der Thoraxeindriickung Verwerngfindet, wurde nur der Facet Quality

Dummy genutzt, wie er in der Abb. 5-3 gezeigt ist.

Abb. 5-3: Umgebung 02, hier dargestellt mit dem MADYMO FaGaiality Dummy.
Bezeichnung der Simulationsumgebung S02QF.
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5.3 Zusatzliche Versuchs- / Simulationsumgebungen

Neben diesen werden weitere Umgebungen genutaiebaber Rickschlisse auf Fahrzeuge
zulassen konnten, werden sie nur allgemein bedgmie

Die Umgebung 03 reprasentiert dabei ein Mittelldéasisrzeug, fahrerseitig, Lenkrad mit
Airbag, Gurtautomatenstraffer und Kraftbegrenzung.

Alle weiteren Test- oder Simulationsumgebungen eerdinmalig am jeweiligen Ort der

Nennung innerhalb dieser Arbeit erlautert.

5.4 Hinweise Force Balanced Dummy

Zur Analyse der Brustbeschleunigung wird innerrdisser Arbeit in den Simulationsunter-
suchungen auch der sog. Force Balanced Dummy eitaeBr ist beziglich der Dummyei-
genschaften mit dem Standard Ellipsoid Dummy icehti hat aber die Besonderheit, dass
Ruckhaltekrafte separat ausgewiesen werden koihan.es lasst sich getrennt bestimmen,
wie grof3 zum Beispiel die Airbagkrafte auf den Thowerglichen mit Gurtkraften sind.
Daruber hinaus ist eine komplette Bilanzierungraflgifte durchfihrbar. Allerdings handelt
es sich um einen reinen Starrkérper-Dummy; im Gsgenzur Brustbeschleunigung lasst
sich dieser Simulationsdummy flr eine detailliettetersuchung der Thoraxeindriickung
nicht verwenden. Das hier genutzte Dummymodell wwroh der Fa. Autoliv mitentwickelt,
die Idee zur Erweiterung des Dummymodells ist inldteratur von Grandfils et al. (2001)
beschrieben worden.

Das Berechnungsprinzip ist einfach und in der AbM. verdeutlicht. An einem starren Kor-

per (Ursprungskorper rot eingefarbt) greife einafkKiF an. Diese sei dabei das Ergebnis

F1

—)

Abb. 5-4: Ermittlung der Krafte F1 und F2 durch zusatzlichar&orper mit zu ver-
nachlassigender Masse. Diese liegen Ubereinanderzir besseren Ansicht
auseinandergezogen dargestellt). Die Zusatzkoipdrrsittels starrer Gelen-
ke mit dem Ursprungskorper verbunden.



34 5 Methodik

zweier Kontaktdefinitionen des Korpers, z.B. mihan Airbag und einem Sicherheitsgurt.
Sollen nun die Einzelkrafte F1 und F2 der Summéhk®stimmt werden, so werden zwei
zusatzliche starre Korper mit identischer Geomedrieugt, die an dem gleichen Ort liegen
wie der urspringliche Korper (hier griin und blaugdatellt). Die zusatzlichen Koérper ha-
ben eine zu vernachlassigende Masse und sind durdtarres Gelenk mit dem Ursprungs-
korper verbunden. Die beiden Kontaktdefinitionert dem Ursprungskoérper werden ge-
I6scht, dafir werden zwei neue Kontakte definiertKentakt eins auf dem ersten
Zusatzkorper (hier grin markiert), Kontakt zwei defm zweiten zusatzlichen Korper (blau
dargestellt). Die Gelenkkréafte sind dann genaugesuchten Einzelkrafte und lassen sich in

der Simulation leicht ausgeben.
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6 Grundlegende Ergebnisse

Das Kapitel 6 vermittelt grundlegende Ergebnisgfigh das Verstéandnis der nachfolgenden
Kapitel notwendig sind. Im Abschnitt 1 wird sichtndier Eigenschaft von Gurtband ausei-
nandergesetzt, der Abschnitt 2 beschreibt Ergebrgger allgemeinen Analyse auf die Tho-
raxbelastung bei 46 Frontalcrashversuchen gemaB H@AP und US NCAP. Der Ab-
schnitt3 beschlielt das Kapitel mit einer Erorterung dedglsdinflusses auf die

Thoraxbelastung.

6.1 Gurtbandeigenschaften

Gurtband besteht aus Polyesterfasern, die miteararetwoben sind. In der Regel ist es 46-
52 mm breit, welches vom jeweils gewéhlten Webpmezabhangt. Seine Dicke betragt 1,10-
1,45 mm, und es ist je nach bendtigter Anforderewgschen 24,5-33 kN belastbar. Dabei
liegt seine Dehnung zwischen 4-18 %, welche begreBelastung von 11,1 kN ermittelt
wird. Fur die Kraftwirkung auf den Insassen sind Biehnungseigenschaften des Gurtbands
unter dynamischer Belastung relevant. Um die Eigesiten zu verdeutlichen, wurden be-
reits vorhandene Versuche (Quelle: Autoliv) ausgeeteDabei wurde eine linear gefiuhrte
Masse2 mit Gurtband an einem Schlitten (Masse 1) angédoanwelcher mit einem typi-

schen Crashputsbeschleunigt wurde, siehe Abb. 6-1.

Linearfihrung Gurtkraftmessung

ASNNNNNN ANNNNAN

Beschleunigung

Masse 2 ]/Gurtband Masse 1 —]
L

ANNANN N N

Wegmessung

Abb. 6-1: Prinzipskizze des Versuchsaufbaus zur Ermittlues Kraft-Dehnungs-
diagramms.

' Unter dem Begriff Puls oder Crashpuls wird in Bahrzeugsicherheit die Fahrzeugverzégerung
wahrend des Crashvorganges verstanden.
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Ermittelt wurden die Langung und die auftretendetidaft. Das in der Abb. 6-2 gezeigte
Kraft-Dehnungsdiagramm zeigt beispielhaft eine Hyeteschleife als Ergebnis dieser Un-
tersuchung. Die Dehnung liegt dabei bei etwa 1ar¥gen innerhalb dieser Untersuchung

durchgefuhrten Versuchen wird dieser Parametertaohgehalten.

Kraft in kN

0 2 4 6 8
Dehnung in %

0 12 14

Abb. 6-2: Kraft- Dehnungsdiagramm des Gurtbandes aus eMenrsuch als Beispiel.
Quelle: Autoliv.

6.2 Thoraxeindriickung und Thoraxbeschleunigung im\ersuch

Zum Einstieg in die Thematik werden zunachst veestdne Fahrzeuge hinsichtlich ihrer
Brustbelastungswerte im Frontalcrash beurteiltrHidindet frei verfligbares Datenmaterial
von der NHTSA (NHTSA 2010) Verwendung, vgl. hiermuch Anhang 2. Es handelt sich
dabei um 24 Frontalcrashversuche mit 56 km/h gegjea starre Barriere, betrachtet wird
der Fahrerplatz, der mit einem HIll 50% als Dumnagédtzt ist. Ausgewahlt sind alle Fahr-
zeuge, die mit einem als aktuell anzusehenden Rilteldystem (Baujahr 2003 - 2009) aus-
gestattet sind und auf dem européischen Markt (wefin auch in anderer Abstimmung des
Ruckhaltesystems) angeboten werden.

Ausgewertet nach der aktuellen US NCAP Bewerttistellt sich heraus, dass die Brustein-
drickung hinter dem Nackenkriterium das entscheiddfriterium in dieser Wertung dar-
stellt, siehe Abb. 6-3.

2 bie Berechnung des Verletzungsrisikos der Brustigr wie im Kapitel 3.3 ausgefiihrt. Auf eine
Beschreibung aller weiteren Kriterien sei an dieStlle verzichtet und auf die Ausfihrungen der
NHTSA zum US NCAP verwiesen (NHTSA 2007).
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Abb. 6-3: Durchschnittliche Verletzungswahrscheinlichkeitéin den Fahrer bei Aus-

wertung von 24 Fahrzeugcrashs gemal geandertemQAP.NEs zeigt sich,
dass die Brusteindriickung hinter dem sog. Nackerkam das entscheiden-
de Verletzungskriterium ist. Versuchsdaten: NHT3810).

Weitere Auswertungen mit anderem Datenmaterial kemfiir den US NCAP zum gleichen
Ergebnis, vgl. Eickhoff et al. (2010b, S. 319). Addr den Euro NCAP zeigt sich die Brust-
belastung als besonders relevantes Insassensatertakn, siehe Abb. 6-4, in dem das Ra-
ting von 22 Kleinfahrzeugen angeben ist (Eickhofale 2009). Auch hierzu vergleiche Hin-
weise in Anhang 3.

Euro-NCAP Rating: Auswertung nach Koérperteilen, Fah rer

100% *<.
80% 1 Bl marginal
S or worse
c
= 60% -
2 7 @ adequate
=)
g 40% +—|
O good

20%

0% T T T T T T T T

Abb. €-4: Auswertung des Schutzes im Frontalcrash nach Kiditen fir den Fahrer.
Dabei steht LH und RH fur left hand bzw. right hariés wurden 22
Linkslenker im Kleinwagensegment der Testjahre 2P089 betrachtet,
aus Eickhoff et al. (2009, S.69).
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Typische Kurvenverlaufe der Brustbeschleunigung ded Brusteindriickung werden im
folgenden wieder anhand der 24 ausgewahlten Fadoreshs (NHTSA 2010) skizziert:
Sofern eine konstante Schultergurtkraftkennungiegt; steigt die Brustbeschleunigung in
der Regel wahrend der Rickhaltephase an, siehe @bbals Beispiel. Zur Reduktion des
Anstiegs kann ein degressiVeoder adaptiver Gurtkraftbegrenzer verwendet wergigh
Ausfuhrungen im Abschnitt 2.3. Beide Varianten #ihrzu einer Reduktion der Gurtkraft
und zwar Uber den Auszugsweg des Gurtbandes (Weyatey) bzw. Uber die Zeit (Zeit-
steuerung). In den an dieser Stelle ausgewertetash@rsuchen war etwa die Halfte der

Fahrzeuge mit einer solchen Gurtkraftbegrenzungaktexistik ausgertstet.
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Abb. 6-5: Beispiel fur einen proessiven Verlauf der Brustbeschleunigung im Fil-

crash (Fahrzeug Mazda 6), welcher in der Regekbestanter Gurtkraftbe-
grenzung auftritt. D.h. die Summe der Krafte auf déorax steigt wahrend
der Ruckhaltung des Insassen an. VersuchsdatenSRKA010).

Wird der Kurvenverlauf der Brusteindriickung Ubeg @it betrachtet, so liegt das Maxi-
mum der Eindrickungskurve bezogen auf die Zeit meigder Mitte bis zum Ende der
Ruckhaltephase, siehe Abb. 6-6.

13 Die Begriffe degressiv und progressiv beschreibeinder Analyse von physikalischen GréRen le-
diglich Uber die Zeit fallende bzw. ansteigende \Wumverlaufe (wie in der Fahrzeugsicherheit tb-
lich) und werden nicht in streng mathematischeriid@in benutzt.
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Abb. 6-6:

Anzahl

H Alle

O Konstante
Gurtkraftbegrenzung

. | -

Vorn: Innerhalb
von 10 ms nach
beginnender
Gurtkraftbe-
grenzung

Mitte

| B

Hinten:
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Einordnung des zeitlichen Verlaufes der Brusteiokining von 24 Versuche
Versuchsdaten: NHTSA (2010).

Abschlie3end wird noch auf den Zusammenhang zwisdee Brustbeschleunigung und der

Brusteindriickung eingegangen, siehe Abb. 6-7.

Brusteindriickung in mm

Abb. 6-7:
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Auswertung von Crashversuchen hinsichtlich des @msanhanges zwischi
der Brusteindrickung und der Beschleunigung. Védrsdaten: NHTSA

(2010).

Wird die Brusteindriickung tber die Brustbeschleung aufgetragen, so ist zunachst kein

eindeutig linearer Zusammenhang erkennbar. Wirdatedargestellte Datenwert als Ausrei-

Rer gewertet, ergibt sich fur das BestimmtheitsmiaBr linearen Regression ein Wert von
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23,21%. Folglich lasst sich die Variation der Eindricgumur zu 23 % durch die Variation
der Brustbeschleunigung erklaren. Die restlichen% der Variation in der Eindriickung
stammen somit von anderen Einflussfaktoren, diergréhder Versuche nicht konstant wa-
ren. Trotzdem ist dieses niedrige Bestimmtheits@aifivalent zu einer schwach positiven

Korrelation von 0,48.

6.3 Einfluss des Fahrzeugpulses auf Brustbeschl@gung und Eindri-

ckung

Zur Wirkung des Fahrzeugpulses auf die Brustbetastiird die Pulsbewertungszahl OLC
(OLC: Occupant Load Criterion) genutzt, die eineglitthkeit darstellt, die ,Harté* eines
Pulses zu beschreiben. Die Ermittlung dieser Keninsaim Folgenden erklart, siehe hierzu
die Abb. 6-8.

Der Brustkorb eines Insassen im Fahrzeug bewegezsitachst mit gleicher Geschwindig-
keit wie das Fahrzeug selbst. Beim Aufprall auf Eindernis (mit A bezeichnet) baut zu-
nachst das Fahrzeug Geschwindigkeit ab. Der Thdempegen wird noch nicht verzdgert.
Erst wenn der Thorax sich innerhalb des Fahrzeuge8§5 mm nach vorn verlagert hat (B),
wird dieser mit einer konstant angenommenen Venzige abgebremst. Die Verzdgerung
wird dabei so gewahlt, dass die Vorverlagerung Tesrax bezlglich des Fahrzeuges am
Maximum genau 300 mm betragt. Die so ermitteltez¥gerung wird als OLC-Wert be-
zeichnet und als ein Mal} fur die ,Aggressivitathesi Fahrzeugverzégerung verwendet. Je
hoher der Wert, desto hoher werden die Belastusggrden Insassen angenommen, vgl.
Ausfuhrungen in Kibler et al. (2008).

A Thorax __Thorax hat
@ \ e sich 65 mm

b
0
< << vorverlagert
T N
£ .
E \ Steigung
G Fahrzeug = OLC
)
(C)
Zeit

Abb. 6-8: Ermittlung der Pulsbewertungszahl (OLC).

' Der Begriff ,Harte* eines Pulses hat sich in dahFzeugsicherheit als Begriff fiir die Starke oder
Aggressivitat einer Fahrzeugverzdogerung etablidagleich keine physikalische Definition hinter der
Bezeichnung steht.
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Anhand der im vorherigen Abschnitt betrachteterC2dshergebnisse wird nun der Zusam-
menhang zwischen der Pulsbewertungszahl OLC undBdestbeschleunigung betrachtet,
siehe Abb. 6-9. Hier ist im Vergleich zur Abb. &ine starkere Korrelation von 0,75 erkenn-
bar. Der Anteil der erklarbaren Variationen in emknearen Regressionsmodell liegt damit
bei R = 56,89 % .
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Abb. 6-9: Brustbeschleunigungsms Uber OLC, welches den Pulseinfluss auf diwo-

raxbeschleunigung zeigt. Versuchsdaten: NHTSA (2010

In der Abb.6-10 ist die Brusteindriickung tber darCGufgetragen.
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Abb. 6-10: Maximale Brusteindrickung Uber OLC. VersuchsdaltTSA (2010).
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Bei dieser Darstellung ist kein linearer Zusammegharkennbar (R= 2 %; eliminierter
Ausreil3er rot dargestellt).

Im Gegensatz dazu konnte innerhalb einer Simulatiotersuchung (Eickhoff et al. 2009,
S.76) bei gleichen Randbedingungen (identische Falrmagebung) ein eindeutiger linea-
rer Zusammenhang R 99,21 %) zwischen dem OLC und der Brusteindriigkaufgezeigt
werden, siehe Abb. 6-11. Fir diese Untersuchunglevigdiglich ein Fahrzeugpuls skaliert.
Die fur die Rickhaltung relevanten Parameter wige die Geometrie, Sitzsteifigkeit, Gurt-
system- und Airbagauslegung wurden konstant gahdte kann also angenommen werden,
dass die konstant gehaltenen Parameter die Eingingcknehr beeinflussen, als der Fahr-
zeugpuls. Bei realen Crashversuchen beeinflusseiRdckhalteparameter die Brusteindri-
ckung offenbar als schwer kontrollierbare Faktorevgraus sich das niedrige Be-

stimmtheitsmal3 bzgl. der Abb. 6-10 erklaren I&sst.
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Abb. €-11:  Abhéangigkeit der Brusteindriickung vom OLC alsdngis einer Simula-
tionsuntersuchung in einer Kleinfahrzeugumgebungkbastant gehalte-
nen Randbedingungen, nach Eickhoff et al. (2009).
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7 Ergebnisse — Brustbeschleunigung

Im nun folgenden Kapitel sind Ergebnisse bezliglieh Brustbeschleunigung zusammenge-
stellt. Als erstes werden hierzu relevante Kratteden Thorax beschrieben, der zweite Ab-
schnitt befasst sich mit der Gurtgeometrie, wahreicti der letzte Abschnitt des Kapitels
mit idealen Gurtkraftbegrenzungskurven, die zu mirgptimierten Beschleunigungsverlauf

des Thorax fuhren, auseinandersetzt.

7.1 Brustbeschleunigung: relevante Krafte auf deihorax

Zunéchst sind alle Krafte zu bewerten, die auf @harax wirken, siehe Abb. 7-1. Neben
den Ruckhaltekraften vom Gurt und Airbag gehoresrzu Schnittkrafte vom Nacken, der
Arme und der Lendenwirbelsédule. Dabei wirken in Begel die Kréafte frcken UNd Farme

den Rickhaltekraften entgegen, die KraftfgenwirbelsaudVirkt zumeist in die gleiche Rich-

tung wie die Kraft Gyt und Rairag.

F

Lendenwirbelsaule

Abb. 7-1: Freikorperbild des Thorax zur Verdeutlichung degreifenden Kréafte.

Zur Analyse der Krafte wurden an dieser Stelle $mnsuntersuchungen (Eickhoff et al.
2007) in einer Umgebung herangezogen, die einenteldissefahrzeug entspricht. Als
Gurtsystem wurde ein Dreipunktgurt mit Retrakt@®tmg und konstantem Gurtkraftbe-
grenzer gewahlt. Der benutzte Softwaredummy (MADYM&s. 6.1) ist um Ausgaben er-
weitert, die die wirkenden Kréafte auf den Insasséizeln analysieren lassen, vergleiche

hierzu Messprinzip des sog. Force Balance DummyAbscthnitt 5.4. In der Abb. 7-2 sind
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die auf den Thorax wirkenden Kréfte Uber die Zédt EBrgebnis aufgetragen. Es zeigt sich,
dass sowohl der Airbag als auch der Gurt eineregyesiden Kraftverlauf haben, obgleich
letzterer mit einem konstanten Kraftbegrenzer astsgget ist. Grinde hierfr werden im Ab-

schnitt 2 dieses Kapitels diskutiert.

12000 == Summe aller
11000 Krafte

10000

== Summe der
Gurtkrafte

9000
8000 -
7000

Summe der
Airbagkrafte

6000

5000 -
4000

== Summe aller
weiteren
Krafte

3000 -

Kraftin N

2000

1000

0
-1000

-2000
-3000

-4000 T T T T
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120

Zeitin ms

Abb. 7-2: Wirkende Krafte auf den Thorax, nach Eickhoffakt (2007). Ein An-
stieg der Krafte Uber der Zeit ist erkennbar.

Fir die Thoraxbeschleunigung stellt sich eine Miemung genau dann ein, wenn die Sum-
me aller Kréafte in der Phase der kontrollierten liadtung moglichst konstant gehalten

werden kann, da
Z FThorax = mthorax DX ) (2)

AulRerdem ist die Verzégerung so zu wahlen, dassvdeserlagerungsraum komplett ge-
nutzt wird, vgl. Abschnitt 2.4.
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7.2 Gurtkrafte und Gurtgeometrie

Im vorherigen Abschnitt wurden Krafte besprocheaa,alif den Thorax wirken. Hinsichtlich
der naher zu untersuchenden resultierenden KrafGdetes auf den Thorax darf diese nicht
verwechselt werden mit Kréften, welche innerhalb @Gairtsystems wirken. In der Abb. 7-3
sind die Messstellen der Gurtkraft innerhalb dest§ygtems angegeben. Dabei werden die
fur die Thoraxbelastung relevanten Gurtkrafte rai (Schultergurtkrafte auf3en) und migsF

(Schultergurtkraft innen) bezeichnet.

Umlenker

Endbeschlag

Abb. 7-3: Definition der Lage und Bezeichnung der Kréftearhalb eines Dreipunkt-
gurtsystems.

Die resultierende Gurtkraft auf den Dummythoraxildrgich aufgrund der Thoraxlage zu
den Gurtumlenkpunkten am Umlenker der B-Saule werdGUrtumlenkung in der Schloss-
zunge. Wahrend der Vorverlagerung des Insasseeitein Crash veréndert sich die Positi-
on des Thorax relativ zu den Umlenkpunkten, was airier Anderung der resultierenden
Gurtkraft auf den Thorax einhergeht, siehe Abb. dlg4Beispiel fur die Gurtumlenkung an

der B-Saule.
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Abb. 7-4: Anderung der Gurtgeometrie durch die Vorverlagerdeg Insassen am Bei-
spiel des Schultergurtes. Allein durch die Vorvgdiaung @ndern sich die
durch den Gurt aufgebrachten Krafte auf den Insasse

Es ist moglich, alle Krafte in einem globalen ottdralen Koordinatensystem in alle drei
Raumrichtungen zu bilanzieren. An dieser Stelledvaber bewusst ein anderer Weg be-
schritten, um verschiedene Fahrzeuggeometrien wmdnysitzpositionen vergleichend be-
urteilen zu kénnen (Eickhoff et al. 2010b). Dafierden die Gurtkraft gz und kg4 als Vek-
toren dargestellt und der Winkel zwischen diessr@lrtwinkelo bestimmt, siehe Abky-5.

Somit kann die resultierende Gurtkrafisauf den Thorax vereinfacht bestimmen werden,

Fres = ’\/FB32 + |:B42 - 2 l]:B?: l]:84 l]:osqt - 0’) : (3)

Es zeigt sich, dass der Winkel wahrend der Vorgerang geringer wird, die resultierende
Kraft als Folge dessen bei gleichbleibenden Guitndss und k4 ansteigt.
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Qs

Abb. 7-5: Definition des Gurtwinkels:: Vektorielle Darstellung der GurtkréaftesFund
Fgsa zur vereinfachten Ermittlung der resultierendenti@aft auf den Tho-
rax. Wahrend der Vorverlagerung reduziert sich\Werkel, aus Eickhoff et
al. (2010Db).

Zur Validierung der vereinfachten Berechnungsglenth (3) wurde mit Hilfe des Force
Balanced Dummys in der Simulationsumgebung 03 diersiittelte Riickhaltekraft auf den
Dummy mit der Ausgabe des Simulationsdummys verghc Die Richtungen der Vektoren
wurden dabei durch die Kinematik der Gurtumlenkgankon Umlenker und Schloss
(fahrzeuggekoppelt) und durch zwei auf dem Dummgitmmierten Punkten festgelegt,
siehe hierzu die Abb. 7-6.

Abb. 7-6: Bestimmung der Vektorrichtungen zur Uberschlagidgerechnung geman
Gl. (3) mittels fahrzeugfester bzw. dummyfester Punklie. Arme wie auch
der Beckengurt und die weitere Umgebung sind zueisé&achung der Abbil-
dung nicht dargestellt.
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In der Abb. 7-7 ist nun das Ergebnis zwischen waehter Rechnung und der
Dummyausgabe dargestellt. Es zeigt sich, dassleschlagige Ermittlung der Gurtkrafte

auf den Thorax mit den Ausgabedaten des Dummykaytgliert.

8000

= Berechnung gemang Gl. (3)
7000

* Ausgabe Simulationsdummy
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0

0 20 40 . 50 80 100 120
Zeitin ms

Abb. 7-7: Vergleich der auf den Thorax wirkenden Gurtriididiaaft der Berechnung
aus Gl. (3) und Ausgabe des Force Balance Dumng/gelft sich eine gute
Korrelation.

Um die Geometriednderung zu veranschaulichennider Abb. 7-8 der Gurtwinkel tber

die Zeit dargestellt. Bei dem gewahlten Lastfalém sich dieser um ca. 30°.

160
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Abb. 7-8: Anderung des Gurtwinkele tUber die Zeit dargestellt. Eine Reduktion des
Winkels von etwa 30° kann beobachtet werden.

Um Unterschiede zwischen verschiedenen Fahrzeugemzitteln, wurde ein Fahrzeug A
der Golf-Klasse und ein Fahrzeug B der oberen Mlt&sse hinsichtlich der Gurtgeometrie
des Diagonalgurtes auf der Beifahrerseite untetss@he Abb. 7-9.
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Abb. 7-9: Bestimmung des Winkel in zwei Fahrzeugumgebungen.

Dabei wurde ein HIll 50% Dummy gemal’ Sitzpositioas dEuro NCAP Protokolls

eingesetzt (Euro NCAP 2011). Um die Richtungen iauiR des Gurtbandes eindeutig zu
bestimmen, wurde das Gurtband mit Targets markdeetso definierten Punkte konnten mit
Hilfe einer dreiaxialen Vermessungsmaschine bestimrarden. Bei der Analyse der
Ergebnisse stellen sich relevante Unterschiede @egwinkels zwischen den beiden
Fahrzeugen heraus, siehe Abb. 7-10.

180 @ Fahrzeug A |

160 - W Fahrzeug B
140 +
120 A
100 +
80
60 -
40 A
20 A

Winkel in °

Fahrzeuge

Abb. 7-1C:  Vergleich des Gurtwinkela von zwei Fahrzeugen bei einem gegurteten Hlll

50% Dummy anhand einer Vermessung zu Beginn desh€r&s zeigen sich
deutliche Unterschiede.



50 Evgebnisse - Brustbeschleunigung

7.3 ldeale Gurtkraftkennung

Im vorherigen Abschnitt konnten die Grinde fur eimnsteigenden Verlauf der Thoraxbe-
schleunigung erklart werden. Im Folgenden wird dargelegt, wie mit Hilfe einer Verande-
rung der Schultergurtkraft die Brustbeschleunigueduziert werden kann. Hierzu wird der
Kraft-Weg-Verlauf der Kraftbegrenzung des Gurtautten so variiert, dass als Ergebnis
eine moglichst konstante Thoraxbeschleunigung@rtevird. Die Abb. 7-11 zeigt das Prin-
zip im Simulationsmodell (vereinfacht): Das Gurtbdst mit dem Gurtautomat tber ein li-
neares Gelenk (Linear Joint) verknupft. An gleicBeéelle wirkt ein Gelenk, mit welchem
eine Kraft-Weg-Kennung realisiert werden kann (Raest Joint). Das heil3t, dass das Gurt-
band nur bei einer bestimmten Kraft, die vom Ausmeg abhangt und vorher definiert

worden ist, aus dem Gurtautomat ausgezogen wei@an k

______________________________________________

Gurtband
Linear Joint +

Restraint Joint

Kennung
Restraint Joint

Gurtkraft

Gurtbandauszug

Abb. 7-11:  Prinzipielle Darstellung des Gurtkraft-Weg-Verlasifia der Simulation: Die
Kennung kann zur Optimierung der Thoraxbeschleumggeinfach angepasst
werden.

Wie schon erwéahnt, ist eine Thoraxbeschleunigusgoatimal anzusehen, wenn sie mog-
lichst konstant verlauft. Weiterhin muss bei deridon der Kraftcharakteristik darauf ge-
achtet werden, dass sich bei allen Simulationstédfe gleiche Thoraxvorverlagerung ein-
stellt. Ist dies nicht der Fall, so ist ein Vergleinicht zulassig, da die kinetische Energie des
Insassen uber unterschiedlich lange Wege abgehadit Weiterhin findet an dieser Stelle
keine Bewertung der anderen Insassenbelastungsstattevielmehr wird nur die Brustbe-

schleunigung beurteilt. Im Gegensatz zu Van denlatal. (2008), wo der Schwerpunkt auf
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einer Realisierung eines Regelkreises der Brustimsgigung in MADYMO liegt, sind hier
realistische, per Hand gewahlte Kraft-Weg-Kennungienuliert worden. Der Fokus hierbei
liegt sowohl auf einer Untersuchung von untersdiibdn Fahrzeugumgebungen als auch
auf der Darstellung des Unterschiedes einer ide@lemnkraftkennung zwischen einem Hill
50% Dummy und einem HIll 5% Dummy.

In der Abb. 7-12 ist als Simulationsergebnis fie drste untersuchte Fahrzeugumgebung
(Fahrzeug A) der Schultergurtkraftverlauf dargdsteie Abb. 7-13 zeigt die dazugehdrige
Eingabekennung fur den Restraint Joint.
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Abb. 7-12:  Vergleich der Schultergurtkrafte mit einer ktanten Kraftbegrenzung w
einer bezlglich der Brustbeschleunigung als idealisehenden Kennung.
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Abb. 7-13:  Eingabecharakteristik fir den Restraint Joint intt@utomaten.
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Die Thoraxbeschleunigung konnte mit der als naleeal anzusehenden Kennung um 17 %

reduziert werden, siehe hierzu die Abb. 7-14.

700 ¢ |deal
600
500

¢ Konstant

"2

<L 400

£ 300
200
100

Thoraxbeschleunigung
m

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120
Zeit in ms

Abb. 7-14:  Anderung der Brustbeschleunigung aufgrund der Gafittharakteristik. Ein
Reduktion der Beschleunigung um ca. 17 % ist nmieeangepassten Gurt-
kraft in diesem Beispiel erreichbar.

Nach dem gleichen Prinzip soll der Unterschied zhes einer ,idealen” Rickhaltung eines
Hybrid Il Dummys verschiedener Gré3en, namlichiFB# und HIll 50% in einer weiteren
Umgebung dargestellt werden, die ein Mittelklassefaug reprasentiert. Neben der unter-
schiedlichen GréfRe und der Masse (siehe hierzu lainee Dummybeschreibung im An-
hang4) muss an dieser Stelle berlcksichtigt werders dash die Sitzposition unterschied-
lich ist. GemaR der FMVSS 208 befindet sich derl B0% in einer mittleren Position
bezuglich der Sitzlangsverstellung, hingegen istttld 5% Dummy in einer vorderen Posi-
tion zu testen (NHTSA 2012). Die Darstellung dert@&aft am Gurtautomat tUber der Gurt-
bandausgabe zeigt zum einen das geringere Kradtmifiegr den HIll 5% Dummy, zum ande-
ren ist der Verlauf der Kraft friher abfallend, @eAbb. 7-15. Die Untersuchung von

weiteren Fahrzeugumgebungen findet sich im Anhang 5
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Kraft Restraint Joint in N

Abb. 7-15:
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Beispiel fur de Unterschied zwischen dem Hybrid 11l 50% und 5% luht-
lich einer auf die Minimierung der Brustbeschlewmg ausgelegten Gurt-
kraftkennung.
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8 Ergebnisse — Brusteindrickung

Das Kapitel 8 befasst sich mit der Thoraxeindriickdes Dummys. Dabei wird zunachst
auf die Wirkung der Gurtkréfte eingegangen. Darahlisf3t sich eine Untersuchung der
Thoraxverformung an. Hierzu werden die einzelnerfovenungen der Rippen sowohl in
einem Simulationsmodell als auch im Versuch dégailluntersucht, um die Deformation
auch lokal beurteilen zu konnen. Weiterhin wird Berechnungsmodell erarbeitet, um ins-
besondere den Einfluss der SchlosskopfkinematikdéafEindrickung abbilden und opti-
mieren zu kdnnen. AbschlieRende Untersuchungereleazisich auf den Gurtumlenkpunkt

an der Schlosszunge und beschlieen das Kapitel 8.

8.1 Relevante Kréafte fur die Thoraxdeformation

Im Gegensatz zur Untersuchung der Brustbeschlengigm Kapitel 7, wo die Angriffs-

punkte der Riuckhaltekrafte bei einem Frontalcrashtrweiter beachtet wurden, ist bei der
Brusteindriickung nicht nur die Héhe der Krafte,dsmn auch der Ort der Einleitung mit zu
bertcksichtigen. Als Folge dessen ist das Freikbijgkin der Abb. 8-1, verglichen mit der

Abb. 7-1, erweitert worden.

Nacken

q
F Gurt

q
F

Airbag

Sternum

Lendenwwbelsaule

Abb. 8-1: Vereinfachte Darstellung defrafte auf den Thorax: Eindrickungsrelevant
sind dabei Airbag- und Gurtkrafte.

Der Abb. 8-1 ist zu entnehmen, dass Ruckhaltekiddse Gurtes sowohl auf das Brustbein

und die Rippen wirken und damit fiur die Eindruckumdevant sind, als auch tber das
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Schlusselbein am Thorax angreifen und damit nicheiner Deformation des Brustkorbes
fuhren. Dieser stark vereinfachten Darstellungnisht zu entnehmen, dass die Beanspru-
chung des Thorax durch den Airbag als verteilte kadiegt, verglichen damit ist die beauf-
schlagte Flache beim Gurt deutlich kleiner.

Die auf das Sternum und die Rippen aufgebrachtedandit fir die Eindrickung relevante
Kraft des Gurtes & ist dabei abhéngig von der Hohe der Gurtkrafie Und k4 und der

Gurtgeometrie,
Four = T (Fss, Ry, Geometrie) (4)

8.1.1 Gurtkrafte - Messung und Aussagefahigkeit

Um Gurtkrafte genauer interpretieren zu kdnnendistKenntnis Gber deren Messung not-
wendig. So stellt sich in der Praxis z.B. immer deie die Frage nach dem ersten lokalen
Maximum in der Gurtkraft wahrend der Phase der @affung, die offenbar nicht mit der
Eindrickung des Dummythorax oder des Gurtbandegmbgim Straffen zusammenzupas-
sen scheint.

Die Gurtkrafte werden heutzutage UblicherweiseS$emsoren gemessen, die direkt auf dem
Gurtband montiert werden. Das Messprinzip basiebed auf der Verwendung einer DMS
Vollbriicke (Messring 2009). Zwar ist mit Hilfe einkinearisierungselektronik die Genau-
igkeit der Aufnehmer zu friheren Aufnehmervariardentlich gestiegen, dennoch empfiehlt
es sich, bei vergleichenden Untersuchungen imnesethen Aufnehmer zu verwenden.

Als Einstieg in die Beschreibung der Zusammenhavgschen Gurtkraften, Gurtbandein-
zuigen und Brusteindriickung wurden insgesamt 16d8é&suche durchgeflihrt, siehe hierzu
die Versuchsmatrix im Anhang 6. Der Vorteil desn8tgersuches besteht darin, dass sich
durch ausbleibende Vorverlagerung des Dummys k8e@metrieanderungen ergeben. Der
Einfluss der Gurtgeometrie, wie in Gleichung 4 Imefben, ist also als nahezu konstant an-
zusetzen. Der gewahlte Versuchsaufbau entspraai dabAKLV 106° (AKLV 1995) und

ist in der Abb. 8-2 dargestellt. Es wurde ein FH0l% Dummy verwendet, dessen linker Un-
terarm zum Zwecke einer besseren Videoauswertumpiliert wurde. Das Gurtsystem be-
stand dabei aus einem Dreipunktgurt mit Automataffst, der zur Belastung des Dummys
gezindet wurde. Fur die Datenanalyse wurden sodehGurtbandeinzug beim Straffen als

auch die Gurtkrafte an den Ublichen Messstellerehési Abb. 7-3) aufgenommen.

15| iefervorschrift des Arbeitskreises der Automokdiirstrie.
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Darlber hinaus wurden Hochgeschwindigkeitsvideasalten Versuchen erzeugt. Zur Ana-
lyse wurden Markierungen sowohl am Dummy als authder Versuchsumgebung ange-
bracht und vermessen, um spater eine Filmauswedurapfihren zu kénnen.

Abb. 8-2: Versuchsaufbau der Standversuche.

Im Folgenden werden nun die Messergebnisse flunelest diskutiert. Die Abb. 8-3 zeigt
die gemessenen Gurtkrafte nach Zindung des Autogatstraffers. Zu Beginn ist ein
starker Kraftanstieg zu verzeichnen, danach fédit@urtkraft schnell ab. Insbesondere der

Kraftaufnehmer nahe dem Gurtautomaten zeigt dieste Maximum besonders ausgepragt.

3500

2000 A * B4 Test 506
n - B1 Test 506

2500 . * B3 Test 506

2000 A * B6 Test 506

Gurtkraft in N
[N
(o]
o
o

1000 -
500 -
0 'IH""'— ‘ ‘ |
0 0,01 0,02 0,03 0,04

Zeitins

Abb. 8-3: Gurtkréafte an verschiedenen Messpositionen im Sensdch.

Betrachtet man den dazugehorigen GurtbandeinzAdlin 8-4, so lasst sich feststellen, dass
dieser weiter ansteigt, wahrend die Gurtkréafte itegenken, bevor ein erneuter Anstieg der
Krafte zu verzeichnen ist. In der Abb. 8-5 ist dezugehdrende Brusteindriickung aufge-
zeichnet. Diese startet im Vergleich zu den Gufteraund dem Gurtbandeinzug mit einem

zeitlichen Verzug und erreicht ihr Maximum, nachdalhe Gurtkréfte bereits wieder abfal-
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len. Das bedeutet zum einen, dass sich das erstier&tmaximum mithilfe des Gurtband-
einzuges nicht erklaren lasst. Zum anderen istneibdtlich der Zusammenhang zwischen
dem Gurtbandeinzug auf der einen Seite und derthdng auf der anderen zu Beginn der

Straffung nicht trivial darstellbar.
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Abb. 8-4: Gurtbandeinzug im untersuchten Standversuch 506.
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Brusteindriickung des Versuches 506 (Dummyausgabe).

Daher wird an dieser Stelle in zwei Richtungen rguteht:

A) Woher kommt das erste Kraftmaximum in der Gurtkraths besonders bei der Mess-
stelle nahe dem Gurtautomaten (B1) auftritt?
B) Welche Ruckschliisse lasst die Filmauswertung anfGlertbandeinzug und die Dum-

mydeformation zu, was wird dabei vom Dummy als Brumlriickung ausgegeben?
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A) Lokales Kraftmaximum

Der Straffvorgang findet innerhalb einer sehr karZeitspanne statt, in diesem Fall sind es
von der ersten aufgezeichneten Bewegung bis zure Ead8 ms. In dieser Zeit werden ca.
77 mm Gurtband in den Retraktor eingezogen. Die3@&ndrdnung der dabei auftretenden
Beschleunigungen lasst sich aus der DifferenziedesggWegsignals ermitteln, sie betragt in
diesem Fall etwa 3500 m/s”2. Es liegt also nahes @agyheitskrafte einen nicht unerhebli-
chen Einfluss am ersten Gurtkraftmaximum habenteltirffdenn 1 m Gurtband schlagt mit
einem Gewicht von 60 g zu Buche, ein hier verwesrd&urtkraftaufnehmer wiegt 83 g.
Wirde ein Gurtband von beispielsweise 2 m Lange2ndurtkraftaufnehmern beschleunigt,
so ergabe sich bereits eine messbare Gurtkrafetwa 1 kKN bei der ermittelten Beschleu-
nigung. Darliber hinaus zeigt die Filmanalyse, de8s 10 mm Gurtband wahrend des
Straffvorganges durch den Aufnehmer an der Medge3®é rutscht.

Um die Theorie der Tragheitskrafte zu untermauenwde ein weiterer Standversuch mit
zusatzlicher Gurtlose von etwa 200 mm (realisiercd sehr weichen Schaumstoff, Stauch-
harte 1,7 kPA) durchgefihrt, siehe hierzu die ABi. D.h. der Gurtautomat kann beim
Straffvorgang nahezu kraftfrei Gurtband einziel®leichzeitig werden wieder die Gurtkraf-

te ermittelt.

Abb. 8-6: Modifizierter Standversuch mit ca. 200 mm zusakdicGurtlose.

Die Abb. 8-7 zeigt das Ergebnis: Wie auch im zuveschriebenen Standversuch ohne Gurt-
lose kann ein lokales Maximum, wenn hier auch inngerer Hohe, fur die Gurtkraft an der

Messstelle B1 ermittelt werden.
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Abb. 8-7: Gurtkraft nahe Gurtautomat bei Versuch mit Gurtlg®sech hier bildet sicl
ein lokales Maximum aus.

B) Filmauswertung
In der Abb. 8-8 ist eine Videosequenz zur Verdehting des Versuches dargestellt. Die

Beschreibung der Filmauswertung erfolgt an diedefleStabellarisch, um die zeitlichen

Zusammenhénge besser verstehen zu konnen, sieh@Tab

Abb. 8-8: Bilderfolge Standversuch bei Straffung mittels @utbmat. Ab 5ms beginnt
der Straffvorgang und endet bei 13ms, bei 16msliestmaximale Brustein-

drickung erreicht.
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Tab. 8-1: Zeitliche Einordnung der Vorgange beim Straffen $tandversuch aus der
Videoanalyse.
Zeit Gurtsystem Dummy
5ms HBasgy ot @unttireratis g
7 ms | Erste Gurtbandbewegung im Bereich|des
Schlosses, Gurtbanddurchzug durch die
Schlosszunge beginnt
8 ms Deutliche Brusteindriickung sichtbar [ca.
1 cm, Brustpotentiometer zeigt 0 mn
10 ms Beginnende Deformation des
Abdominalbereichs
13 ms Straffvorgang beendet, 78 mm
Gurtbandeinzug in den Retraktor, davpn
wurden 38 mm aus dem
Beckengurtsegment gezogen.
Schlossbewegung (Ausrichtung) ist
jedoch noch nicht abgeschlossen
15 ms| Schlossbewegung nahezu abgeschlipssen Maxiimaiax€indriickung erreicht.
16 ms Maximale Brusteindriickung wird irfp
Dummy gemessen (6 mm), aul3efe
Deformation liegt bei ca. 2,5 cm
18 ms Beginnende Rickwartsbewegung des
Dummys

Um den Einfluss des Abdomens aus der Analyse desaXhherauszunehmen, wurden

abschlieBend noch Versuche mit einem Diagonalguntchgjefiihrt, siehe Abb. 8-9.

Weiterfuhrende Erkenntnisse konnten hierbei jedocht gewonnen werden.

Abb. 8-9:

Versuchsaufbau fir einen Standversuch nur mit Dialguirt.
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8.1.2 Einfluss der unteren Diagonalgurtkraft

Zum Einstieg in diesen Abschnitt soll der Einflues Beckenriickhaltung anhand eines Si-
mulationsergebnisses verdeutlicht werden (Eickbofil. 2009). In der generischen Simula-
tionsumgebung S01 (vgl. Kapitel 5) wurde hierzweeais ideal anzusehende Beckenrtickhal-
tung realisiert. Dazu ist das Becken im Schwerpumittels Feder-Dampfer-System an das
Fahrzeug gekoppelt, in dem an dieser Stelle gezeigall derart, dass es der Fahrzeugver-
z6gerung folgt. D.h. Becken und Fahrzeug sindd@stinander verbunden. Abb. 8-10 zeigt

die Beckenbeschleunigung im Referenzfall und mitidealisierten Beckenankopplung. Der

Unterschied ist deutlich erkennbar, im Fall desoggelten Beckens entspricht die Becken-

beschleunigung der Fahrzeugverzdgerung.

m Beckenbeschleunigung modifiziert
Beckenbeschleunigung original

600

500

400

300 W

I 4
f‘\'
100
N
D-I_ | i ! ! T
0 10 20 30 40 50 60 70 80 9 100 110 120 130 140

200

acceleration in m/s*2

time in ms
Abb. 8-1C:  Vergleich der Beckenbeschleunigung im Original unil zusatzlicher Be-
ckenankopplung, aus Eickhoff et al. (2009). Derdusithied ist gravierend.

Als Folge dieser Idealisierung reduziert sich dreseindrickung um ca. 40%, siehe Abb.
8-11. Um ein tieferes Verstandnis Uber den Einfldeis Beckenriickhaltung zu erlangen, ist

eine Untersuchung der unteren Diagonalgurtkrafhathster Schritt notwendig.
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Vergleich der Brusteindriickung. Eine Reduktion #itsatzkopplung ist er-

kennbar, aus Eickhoff et al. (2009).

Wie bereits im Kapitel 4 ausgefihrt, ist der Zusanirang zwischen der Schultergurtkraft

Fesz und der B

rusteindriickung bekannt. D.h. es existieder Regel eine Korrelation zwi-

schen der Schultergurtkrafgsd-und der Brusteindriickung. Nicht betrachtet wurdgetien

bisher der Ein

fluss der unteren Diagonalgurtkraftauf die Eindrickung. Dieser ist Gegen-

stand der nachfolgenden Ausfiihrungen und wurdetbgrabliziert (Eickhoff et al. 2007).

Werden Gurtkrafte in Frontalcrashversuchen ausdetyeso lasst sich oft ein Ansteigen der

unteren Diagonalgurtkraftglr erkennen, siehe Abb. 8-12.
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Abb. 8-12:
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Gurtkraftverlaufe Uber Zeit mit einem konstantenrt@aftbegrenzer in
Schlittenversuch (Beispiel), aus (Eickhoff et &102).
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Die Grunde hierfir liegen in den hoheren Gurtkrifim Beckengurt verglichen mit denen
im Diagonalgurt.

Zielsetzung ist nun, die Gurtkrafgfzu reduzieren und den Einfluss auf die Eindriickung
nachzuweisen. Dies soll an dieser Stelle anhandveosuchen dargestellt werden. Als Ver-
suchsumgebung hierfir wurden SchlittenversucheRueilsitz, Airbag und Dreipunktgurt
mit Straffung und Kraftbegrenzung gewabhlt, vgl. 8tezhsaufbau VO3 im Kapitel 5. Um eine
Reduktion der Gurtkraft gz zu erreichen, wurde eine sich verriegelnde Schiosgz ver-
wendet. Diese hat den Vorteil gegeniiber 2 Einzédgurdass das Gurtband wahrend der
Straffphase aus dem Becken mittels Retraktorstrgézogen werden kann. In der Kraftbe-
grenzungsphase schliel3t sie jedoch und verhingde@w@rchrutschen des Gurtbandes durch

die Zunge, der Kraftfluss ist damit unterbrocheahe Abb. 8-13.

T-05011045

Abb. 8-13:  Prinzip der sich verriegelnden Schlosszunge: Wahaes Straffvorganges
kann die Gurtlose im Beckenbereich entfernt werdierer Kraftbegrenzer-
phase ist die Zunge verriegelt, somit ist der Kihadt zwischen Diagonalgurt
und Beckengurt unterbrochen.

Insgesamt wurden zur Untersuchung sechs Schlittenstee durchgefiihrt, jeweils drei Tests
mit und drei Tests ohne die sich verriegelnde Ss#onge, vgl. Testmatrix im Anhang 7.
Dabei kam in vier Versuchen der Hybrid Il 50% Dush@um Einsatz, in zwei der Hybrid
Il 5%. Bei beiden Dummys zeigte sich eine Reduktiter Brusteindriickung beim Einsatz
der sich verriegelnden Schlosszunge. Im Folgendehrain Kraftkurven zweier Testergeb-
nisse mit dem HIll 50% mit und ohne sich verriegelrSchlosszunge als Beispiel darge-
stellt. Werden beide Systeme hinsichtlich ihrer viukung auf die Schultergurtkraftgh
miteinander verglichen, so zeigt sich kein Unteiesd¢hsiehe Abb. 8-14. Eine Reduktion der
unteren Diagonalgurtkraftglrist dagegen eindeutig ab ca. 75 ms in der Abtb Beim Ein-

satz der sich verriegelnden Schlosszunge erkennbar.
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Schultergurtkraft in N

Abb. 8-14:

Innere Diagonalgurtkraft
in N

Abb. 8-15:
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Darstellung der inneren DiagonalgurtkratsRiber die Zeit mit und ohne
sich verriegelnde Schlosszunge. Ein deutlicher tdnteed ist ab ca. 75 ms
erkennbar.

Zeitgleich wird eine Erh6hung der Gurtkraft im Beokurt nahe des Endbeschlags)mit

der geanderten Schlosszunge gemessen, wie in e BALS dargestellt ist.
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Abb. 8-16:  Gurtkraft am Endbeschlaggebenfalls Gber die Zeit dargestellt. Mit verrie-
gelnder Schlosszunge steigt die Gurtkraft nacffsans héher an.

Als Ergebnis der GurtkraftreduktiorsFmit der modifizierten Schlosszunge zeigt sich eine

deutliche Reduktion der Brusteindriickung, siehe.Abh7.
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Abb. 8-17.  Vergleich der Brusteindriickung mit und ohne sichriegelnde Schlosszun-
ge. Die Reduktion der Eindriickung ist mit verriegidr Zunge deutlich er-
kennbar.

Bei dem weiteren Vergleich der Insassenbelastungew@nnte dariber hinaus ein Erho-
hung der Schnittkrafte zwischen Becken und Thoréxder sich verriegelnden Schlosszun-
ge ermittelt werden, dieser Vergleich der Kraftlamist abschlieend in der Abb. 8-18 an-

gegeben.
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Abb. 8-18:  Schnittkrafte zwischen Becken und Thorax: Beim &ingler sich verriegeln-
den Schlosszunge ist eine Erhdhung erkennbar.
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8.2 Brusteindrickung als Antwort auf die Gurtkrafteinleitung

Im folgenden Abschnitt wird die genaue Lasteinleguler Gurtkrafte in den Dummy und

die daraus resultierende Eindriickung analysiert.

8.2.1 Gurtinduzierte Lasteinleitung in den Dummyhorax

Mithilfe des Simulationsdummys kann die Lasteinieg in den Thorax durch den Gurt dar-
gestellt werden, nachdem u. a. das Dummyja&kkobpf und Arme in der Darstellung aus-
geblendet worden sind, siehe Abb. 8-19. Es zedt, slass Gurtkrafte an zwei Bereichen am
Thorax angreifen: Zum einem am Brustkorb (Ripped &ternum), zum anderem an der
Schulter. Mit letzterem Lastpfad kbnnen Krafte endrhorax eingeleitet werden, ohne dass

der Brustkorb des Dummys deformiert wird.

Abb. 8-19:  Lasteinleitung in den Dummythorax: Es werden sowbélSchulter als auch
der Brustkorb belastet.

Wird der Dummy von vorn betrachtet, so lasst sisBeadem feststellen, dass nur ein Teil
der Rippen mit Gurtkraften beaufschlagt wird, siéi. 8-20. In dem hier dargestellten
Fall werden neben der linken Schulter nur ein @es8 Sternums und die rechten Rippen be-
lastet.

1% Als Dummyjacket wird die gepolsterte VinylauRenhaezeichnet. Diese umgibt den Oberkorper
des Dummys und wird auf der Riickseite mittels Ra&ifshluss montiert.
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Abb. 8-20:  Lasteinleitung in den Thorax mittels Gurt. Die Dalising verdeutlicht, dass
die Schulter, das Sternum und nur die rechten Rigps dem gewahlten
Gurtverlauf belastet werden (Versuchsumgebung 02).

8.2.2 Deformation des Dummythorax

Zunachst wurden die Unterschiede zwischen innemdrduf3erer Brusteindriickung zu Be-
ginn der Thoraxbelastung, welche sich bei den Stnsdchen gezeigt hatten (vgl. Abschnitt
8.1.1), weiter untersucht. Daflr wurde ein Dummkg@ufgeschnitten, so dass ein Einblick
in den Thoraxraum moglich wurde. Weiterhin wurdendbe Unterarme demontiert, um die
Hochgeschwindigkeitsvideoaufnahme wahrend des Testd zu gefédhrden. Mit dem so

vorbereiteten Dummy wurde ein Schlittenversuch én Wersuchsumgebung 02 durchge-
fuhrt, dessen Ergebnis in der Abb. 8-21 zu beteacist.

Abb. 8-21:  Einblick in den Dummythorax vor und zu Beginn ddrofaxbelastung. Der
Schaum im Dummyjacket begriindet den Unterschiedchwein der dul3eren
Thoraxdeformation und der inneren, aus Eickho#le(2011).

Es zeigt sich, dass zunéchst die Polsterung destiyjankets komprimiert wird, ehe die
metallische Struktur des Brustkorbes deformierdwkine Detailanalyse der Thoraxdefor-
mation lasst aber auch der in Abb. 8-21 gezeigteghsaufbau nicht zu.



8.2 Brusteindriickung als Antwort auf die Gurtkrafteitung 69

Vielmehr ist es notwendig, die Thoraxdeformationnaghreren Messstellen wahrend dyna-
mischer Versuche aufzunehmen. Um dies zu realisidk@nnte ein Dummy HIll 50% mit
sog. Rib Eye Sensoren ausgeristet werden. DiesgjamFa. Robert A. Denton Inc. entwi-
ckelten speziellen Sensoren, ermdglichen es, didritkung einzelner Rippen optisch zu
bestimmen. Ausfihrlich vorgestellt wurde das Meisgp von Yoganandan et al. (2009).
Dabei wird an jeder Rippe des Dummys eine LED naohtiinks und rechts der Spinebox
(Wirbelsédulenbox) befinden sich zwei optische Sesisosiehe Abb. 8-22. Mithilfe dieses
Aufbaus lassen sich die Eindriickungen der einzeRippen sowohl in lokalen x- als auch
in y-Koordinaten bestimmen. In der Untersuchung Wioganandan et al. (2009) wird eine
Position der LED’s von 90 mm aus der Sternummitsevarteilhaft vorgeschlagen, hieran
wird sich bei der Positionierung fur die Versucheatiert.

Brustbein

1 - ~ \
Sensor | -~ ~._\ Sensor

r Wirbelsaulenbox !

Abb. 8-22:  Bestimmung der einzelnen Rippendeformation mithithe optischen Senso-
ren (Rib Eye), nach Yoganandan et al. (2009).

Fur die Simulationsuntersuchung wurde die Simutetimmgebung S02QF verwendet, die
Dummyausgaben des HIll 50% Dummy (MADYMO Q - Facgt)d ebenfalls um Rib Eye
Sensormessungen an gleicher Position erweitertemorblierzu wurde die Position eines
Knotens des FE-Netzes einer Rippe, bezogen aeh éteferenzknoten des Spineboxnetzes,
als zusatzliche Ausgabe definiert. Mit den so veediten Hybrid 11l Dummys wurden Schlit-
tentests bzw. Simulationslaufe durchgefihrt; dieage Aufstellung der Versuche wie auch
der Simulationslaufe ist dem Anhang 8 bzw. 9 zneimten.

Die Messergebnisse der Sensoren werden am BedgseSchlittentests 6929 erlautert und
sind in der Abb. 8-23. dargestellt. Benutzt wurde Wersuchsumgebung V02, d.h. der
Dummy wurde im Schlittentest nur mit dem Dreipunktgzurtickgehalten, vgl. hierzu
nochmals Abb. 8-20.
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Abb. 8-23:  Messung der Rib Eye Sensoren im Versuch 6929. Beeiifeist die Verscie-
bung in der x-y Ebene bezlglich eines FixpunktéglauLumbar Spine Box.
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In der Abb. 8-23 sind die Verschiebungskurven jedgpe in der x-y-Ebene bezogen auf
einen Fixpunkt auf der Spinebox dargestellt. Alierken beginnen bei 90 mm bzw. -90 mm
in der y- und 190 mm in x-Richtung. Ein sehr dehiéir Unterschied zwischen der Deforma-
tion der linken und rechten Rippen in x-Richtungegennbar, kleinere Unterschiede sind
beim Vergleich der Rippen 1-6 der jeweiligen Sait&-Richtung zu beobachten. Dabei sind
die unteren rechten Rippen weiter deformiert wordisndie oberen. Dagegen sind die in y-
Richtung zeigenden Deformationen deutlich geringer,liegen zwischen 5-12 mm. Diese
Rippendeformation und auch die Thoraxverschiebung-Richtung wird im Folgenden
nicht weiter untersucht, vielmehr wird auf die (aunit dem Dummyslider) gemessene Ein-
druckung in x-Richtung fokussiert, die auch fur Bewertung der Eindriickung bei den ver-
schiedenen Testszenarien genutzt wird.

Zur einfacheren Handhabung der Versuchsdaten sirndoigenden nur noch Maximalwerte
der Rib Eye Messungen in lokalen x-Koordinaten Desimys angeben, siehe Abb. 8-24, in
der noch einfacher der Unterschied zwischen dezefian Rippen deutlich wird. Interessant
dabei ist, dass die Dummyausgabe mittels Sliderngesum Sternum 37 mm ausgibt, also

Uber dem Wert der Rib Eye Messungen liegt.

M links 1
Hrechts

Sensor

-40 -35 -30 -25 -20 -15 -10 -5 0
Eindrickung in mm

Abb. 8-24: Maximale Eindriickung der einzelner Rippen in Te32% Relevante Unr-
schiede insbesondere zwischen den linken und mre&ifpen sind erkennbar.
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Die so ermittelten Messwerte werden im Folgendendanen der Simulation verglichen,
und zwar wieder anhand der Maximalwerte, siehe BkPb.

M links 1
M rechts

-40 -35 -30 -25 -20 -15 -10 -5 0

Eindriickung in mm

Abb. 8-25:  Rippeneindrickungen im Simulationsmodell. Der Usttered der linken und
rechten Rippen ist mit dem Test 6929 vergleichbar.

Dabei wird deutlich, dass der Unterschied zwiscten linken und rechten Rippen in der
Simulation ausreichend nachgebildet werden kangegken zeigen die Rippen auf der lin-
ken, also unbelasteten Seite, im Gegensatz zumk@&est nennenswerten Unterschiede an.
Auf der rechten Seite werden jedoch auch in dewgition die unteren Rippen mehr belas-
tet. AbschlieRend ist zur Verdeutlichung noch eihde verformte Thorax im Simulations-
modell dargestellt, sieche Abb. 8-26 (Eickhoff et24111).

Abb. 8-26: Belasteter Thorax in der Simulation zur Verdeutlict der ungleichméaRigen
Thoraxdeformation, aus Eickhoff et al. (2011).
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8.3 \Vereinfachtes Eindriickungsmodell

Nachdem die Thoraxverformung in Simulation und Teéstgestellt ist, soll im n&chsten
Schritt mit einem vereinfachten, zweidimensionafarsatz der Einfluss der GurtkraftgsF
und Fs4 nun unter Bertcksichtigung der Gurtgeometrie aafiindrickung dargestellt wer-
den. Hierzu wird die im Abschnitt zuvor verwend&enulationsumgebung weiter genutzt.
Die Idee hierbei ist, eine fiktive eindrickungsk@ete Kraft Befeciionauf den Thorax zu be-

rechnen und diese mit der Brusteindriickung zu earién, siehe Abb. 8-27.

\

7

{
Y

== =%

A

Abb. 8-27:  Definition der eindriickungsrelevanten Kraft des t€sitfefiection-

Fokussiert werden soll dabei auf den Einfluss den svéhrend eines Crashs andernden
Gurtgeometrie. Die Berechung der Kraffzction €rfolgt auf Grundlage folgender Vereinfa-
chungen bzw. Randbedingungen:

1. Das Modell ist zweidimensional.

2. Es gibt einen festen Umlenkpunkt des Guaiteder Schulter.

3. Die Kraft Befiection iSt, ebenfalls auf den Dummy bezogen, ortsfesgiaem

Punkt angreifend und keine Flachenlast.

Im Simulationsmodell umgesetzt, bedeutet dies: sl wunachst ein Simulationslauf
durchgefuhrt, anhand der dabei entstandenen Durmand/Gurtkinematik werden die Punk-
te der Gurtumlenkpunkte an der Schulter und am@te bestimmt, &hnlich wie im Verfah-
ren der resultierenden Brustbeschleunigung, vgkzhiAbb. 7-6. Die Punkte selbst sind auf
den Dummy bezogen, d.h. sie bewegen sich bei dee@eng des Dummys mit. Als Ausga-
beerweiterung wird die Lage dieser Punkte UberzZdi bei den Dummyergebnissen mit

ausgegeben. Zusatzlich wird eine weitere AusgabdearGurtumlenkung am Schloss defi-
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niert, auch hier wird die Lage des Punktes mit aéichnet. Die letzte Anderung betrifft
den Dummy selbst: Die Thoraxrotation wird mit demelZensiert, die Richtung der Ein-
driickung (d.h. den Rippenwinkel) bestimmen zu kanten Folgenden ist nun der Ablauf
der Berechnung veranschaulicht: In der Abb. 8-28dwiunachst der Anteil der oberen
Diagonalgurtkraft auf die Kraftdzssection berechnet.

Dabei ist zu beachten, dass die hierzu verwendateki@ft ungleich der Schultergurtkraft

{ \

\ ,‘

/ . Gurtkraft-
& sensor F g,

Gurtkraft-
sensor F g,

F

B31 Deflection

Abb. 8-28: Berechnung des Schultergurtkraftanteigs; auf die eindrickungsrelevar
Kraft I:Deﬂection.

Fgs ist, vielmehr ist die Kraft zwischen dem Sternund wlem Schulterumlenkpunkt zu ver-
wenden, die ab dieser Stelle als Gurtkraf; Bezeichnet wird. In Richtung der Rippen, d.h.
fur die Eindrickung relevant, berechnet sich dati@tKraft des oberen Diagonalgurtes ge-

man

Fi1pefiection = Faay LCOSY - (5)

In gleicher Weise ist auch der Anteil des untereagbnalgurtes darstellbar, siehe hierzu
Abb. 8-29. Die Kraft berechnet sich aus

F

4 Deflection

=k, [cosp. (6)
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Abb. 8-29:  Berechnung des Anteils der unteren Diagonalkraftefef die eindriickungs-
relevante Kraft Befection.

Die fur die gurtinduzierte Eindriickung verantwatie Gesamtkraft ist dann die Summe der
der beiden Teilkrafte,

Foutection = F

eflection — ' B31Deflection + I:B4Deflection . (7)

Im Folgenden ist dargestellt, wie sich die Winkeind 3 wahrend des Frontalcrashs &ndern.

Benutzt wird hierzu weiterhin die Simulationsumge@B02QF. In der Abb. 8-30 sind beide
Winkel tber die Zeit angegeben.

90

= oberer Winkel y
80 = unterer Winkel

Winkel in °

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Zeitin ms

Abb. 8-3C:  Anderung der Winkel in der Simulation eines Fromtashs. Der Winke}
wird hierbei gro3erf} dagegen kleiner.
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Es zeigt sich, dass der WinkegroRer, der Winkep kleiner wird. Aus der Geometrieliberle-
gung heraus wird somit deutlich, dass mit zunehrmekdrwartsbewegung des Dummys die
Wirkung der Gurtkraft des oberen Schultergurteogen auf die relevante Eindriickung ab-
nimmt, die untere Gurtkraftgr jedoch in ihrer Wirkung verstarkt wird. In der Ab®31

sind die berechnete Gesamtkrafti&.ionund die beiden Kraftanteile dargestellt. In denr hie
untersuchten Fall hat die vom unteren Diagonalgtatnmende Kraft fpefection (Fot) zu-

nachst einen geringen Anteil an der Gesamtkraftaald0 ms wird sie jedoch dominant. Der

wirksame Kraftanteil des oberen Gurtsegments (gémeichnet) fallt dagegen leicht ab.

= [ Deflection

6000 = FB4 Deflection
5000 - s FB31 Deflection
4000 |

Z

£

= 3000 -

o

* 5000 -
1000 -

0 10 20 30 40 50 60 70 8 90 100
time in ms

Abb. 8-31: Gesamtkraft Befiection aulderdem dargestellt sind die beiden Einzelkrafte

I:B4Deﬂection und I'7331 Deflection

Die Prufung des Berechungsmodells fur die Gesamtkrasecion kann dabei nur in der Si-
mulation und nicht im Test erfolgen, da sich zumeai die Gurtkraft am neu definierten
Messpunkt B, mittels Gurtkraftaufnehmer nicht bestimmen lagstn anderen eine Nach-
verfolgung der fiktiven Umlenkpunkte am Dummy zwacht unmdoglich ist, sich jedoch
nicht trivial gestaltet (eine Analyse ware hierlpeir Uber eine Filmauswertung mdglich).
Aus diesem Grund wird der Zusammenhang zwischeftdr&uind der Brusteindriickung als
Validierung der Berechnungsmethodik herangezogenddr Abb. 8-32 sind hierzu die
Schultergurtkraft ks, die untere Kraft im DiagonalgurgfFund die fur die Eindriickung re-
levante Kraft des Gurtes auf den Thoraxnkion Uber der Brusteindrickung (Slidermes-
sung) aufgetragen. Nach einer im Abschnitt 8.1klaeten Kraftiberh6hung zu Beginn zeigt

das Ergebnis einen fast linearen Zusammenhang lz@nsder Kraft Befecion Und der Ein-
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driickung, die schlechteste Korrelation ergibt giehden gewahlten Randbedingungen zwi-

schen der Schultergurtkraft und der Brusteindrugkigmiine Kurve).

= F Deflection
0,035 4| ° FB3 (Schultelrgurtkraft) .
= FB4 (Kraft Diagonalgurt innen)

0 1000 2000 3000 4000 5000
Kraftin N

Abb. 8-32:  Brusteindrickung Uber verschiedene Kréfte. Die abhmete Kraft Befiection
zeigt einen fast linearen Zusammenhang zwischeft ¥na Eindriickung.

8.4 Optimierung der Schlosskopfkinematik

Mit dem Wissen des vorherigen Abschnitts wird nezejgt, wie sich die Schlosskopfkine-
matik andern lasst, um die Eindrickung zu verringBie Zielsetzung ist hierbei, dass beide
Kraftanteile der Gesamtkraftpkecion In vergleichbarer GréfRenordnung liegen. In der
Abb. 8-33 ist dazu der Berechnungsablauf dargestelitnidilfe der Simulationsergebnisse

im vorherigen Abschnitt beispielhaft veranschaulieird.

Vergleich der Kraft F gaipeflection Mit Faapefiection.

Der erste Schritt der Berechnung besteht aus eMengieich der Kréafte zipefiection und
Feapefiection IN der Abb. 8-31 ist dieser dargestellt; dabagjtzsich, dass die Kraftdzpefiection
dominiert.

Vergleich der Winkel y und .
Der Abb. 8-30 kann entnommen werden, dass die Sskdpfkinematik verbessert werden
konnte. Der Winkep ist ab etwa 42 ms deutlich kleiner als der Winkeind damit verbun-

den beeinflusst die untere Diagonalkraft die Brinskeickung entscheidend.
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Start
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I:B?>1Deflection:

Ende
I:B4Deﬂection ?

Modifikation der
Schlosskinematik

lja

Tuning Fg; oder F,

Y

Vorverlagerung
akzeptabel ?

ja

Abb. 8-33:  Berechnungsablauf mit dem Ziel der Reduktion dersBrindrickung mithil-
fe einer Verbesserung der Schlosskopfkinematik.

Modifikation der Schlosskopfkinematik.

Zur Verbesserung der Schlosskopfkinematik wird dRiekrechnung durchgefihrt, d.h. es
wird mithilfe der Simulationsergebnisse eine Scékopfbahnkurve aus einem vorgegebe-
nen Winkelf erzeugt, siehe Abb. 8-34. Zunachst entsprichivdiekel 3 (bis etwa 42 ms)
dem urspriinglichen Simulationsergebnis, danachcjedoll er mit dem Winke} identisch

sein.
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90

m oberer Winkel y
80 = unterer Winkel 8

70

60 -

Winkel in °
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Abb. 8-34:  Anderung des Winkelg ab ca. 42 ms mit dem Ziel, die Schlosskopfkineknati
zu verbessern.

Mit dem so definierten Winkd lasst sich nun die notwendige Bahnkurve des Unpenk-
tes P3 angeben, siehe Abb. 8-35, sofern der Abstaisthen den Umlenkpunkten P2 und
P3 dem Abstand entspricht, der urspriinglich in Sienulation ermittelt worden ist. Eine

Anderung dieses Abstandes hétte eine Kraftanderundgrolge, was an dieser Stelle uner-
winscht ist.

Abb. 8-35:  Berechnung der Bahnkurve des Punktes P3. Der Atbstamischen P2 und
P3 entspricht zu jedem Zeitpunkt den urspriinglicBemulationsergebnissen.

In der Abb. 8-36 werden als Ergebnis die Bahnkuive®riginal und neu berechnet vergli-
chen. Deutliche Unterschiede sowohl in x- als ancyr Richtung sind erkennbar. Um spa-
ter die Simulationsergebnisse im Test nachprifekénnen, soll die errechnete Kurve an
dieser Stelle mittels eines Kreisbogens approximverden. Dies kann sowohl in der Simu-
lation als auch im Test durch Anderung der Haltegéides Schlosses und des Rotations-
punktes geschehen, siehe Abb. 8-37.
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Abb. 8-36:  Vergleich der ursprunglichen Bahnkurve mit der bewechneten. Deutliche
Unterschiede sind erkennbar.

L4

Rotationspunkt *@ﬁ

original

Rotationspunkt neu

Abb. 8-37:  Approximation der Bahnkurve mittels Anderung dega®onspunktes und
der Schlosshalterlange.

Als Ergebnis dieser Malinahme ergibt sich eine Rimlukler Brusteindrickung um 5mm.

Im n&chsten Schritt des Berechnungsablaufes fagBedurteilung der Vorverlagerung.

Uberpriifung der Vorverlagerung.
Die Auswertung der Dummykinematik zeigt eine zuéddbrverlagerung des Thorax vergli-
chen mit den Ergebnissen der OriginalsimulationmzZawecke der Vergleichbarkeit der

Ruckhaltung muss im néachsten Schritt die RickhedfelRngepasst werden.
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Modifikation F g3 oder Fgaa.
Um die Vorverlagerung zu reduzieren, wird die Stdrgurtkraft mittels des Kraftbegrenzers

im Gurtkraftautomaten um etwa 500 N angehoben.

Prufung der Vorverlagerung.
Die Vorverlagerung ist durch die Anhebung der Sirgurtkraft akzeptabel reduziert, siehe
Abb. 8-38.

0,25
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o

L

Vorverlagerung in
S o o
o [ [
(§)] o (6]
L L L

m abgestimmtes System
Original
oo
0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Zeit in ms

Abb. 8-38:  Vergleich der urspriinglichen Thoraxvorverlageruni der Vorverlagerung
nach der Abstimmung der Gurtkraft.

Als Ergebnis der Erhdhung der Schultergurtkraftusert sich der Benefit beziglich der
Eindruckung auf 4 mm.
Im nachsten Schritt ist zu prifen, ob tatsachliwh @urtkrafte Bsi pefiection UNA FBapefiection

gleich grof3 sind. Damit ist dann der erste Berengadurchlauf abgeschlossen.

Vergleich der Kraft F gaipeflection Mit Faapefiection.

In dem hier untersuchten Fall ergibt sich noch @&iféerenz beider Krafte von 200 N, ver-

glichen mit dem ursprtinglichen Wert von etwa 1002eigt sich also eine deutliche Verbes-
serung. Um das theoretisch mogliche Optimum zudrea, wéare demnach ein weiterer Be-
rechnungslauf notig, auf dessen Darstellung aredi€telle verzichtet wird. Vielmehr lasst
sich schon jetzt aufzeigen, dass bei vergleichbBdererlagerung ein relevanter Benefit be-

ziiglich der Brusteindriickung durch eine AnderungStehlossbewegung erreichbar ist.

Neben der Untersuchung des Rotationspunktes ddesSel und den damit verbundenen
Anderungen der Bahnkurve soll abschlieRend nochSdidosskopfposition separat unter-

sucht werden. Hierzu wird der untere Rotationspw@wahlt, gleichzeitig aber die Halter-
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lange gekirzt, siehe hierzu die Abb. 8-39, die deterschied der Schlosskopfposition zeigt.
Dabei wird der effektive Umlenkpunkt des Gurtbaniteder Schlosszunge um 46 mm nach

hinten (x-Richtung) und 57 mm nach unten (z-Ricbjurerlegt.

Abb. 8-39:  Anderung der Schlosskopfhohe, tieferer Schlossleipbt eingefarbt.

Die Tab. 8-2 fasst das Simulationsergebnis tabstlarzusammen. Die Brusteindriickung
steigt bei der tieferen Schlosskopfposition um 3,rdim Vorverlagerung des Oberkérpers ist
vergleichbar, dagegen zeigt sich im Becken die &amctiner geringeren Vorverlagerung mit
der tieferen Schlosskopfposition.

Im nachsten Schritt sollen die Erkenntnisse im Mehsdargestellt werden, um zu prifen, ob
sowohl die gednderte Schlosskopfkinematik als alielSchlosskopfhéhe auch im Test die

Brusteindriickung so beeinflusst, wie dies in demfation vorhergesagt worden ist.

Tab. 8-2: Brusteindrickung und Vorverlagerung mit beiden 8sskopfpositionen im
Vergleich.
Vergleich Schlosskopfposition Ergebnisse
c 4} 2
E s |z |8 §6 (25| 2 |.¢2
@ 8 | Sa| 84 £ |2t (eS| 22
g 2 £ | 88| 88 Sc|Ss|E98|Egse
= = s S <= S = S SE8ol 80
< <:’( i) 2 G © O SE|cE|Z=<S| =0
%) 2 K l?)] = 3 S o O m
g @ 8 =] SE| & =2 S >
E 8 o g £5| g€ S S
%) g v A g 5 é > >
kN mm mm mm
Q22 long_rot_ | SO02QF, Schloss o et | ohne 46 31 219 | 182
sensor modifiziert
Q22_long_rot | | S02QF, Schloss tief | tief | ohne 46 34 | 220 179

ower_buckle modifiziert
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8.5 Anderung der Schlosskopfkinematik im Schlittaversuch

Um den Einfluss der Schlossbewegung im Test zuereigiurden 7 Versuche in der Ver-
suchsumgebung V02 durchgefuhrt, vgl. auch weitaraveise im Anhang 8. Neben einem
Referenzversuch (Test 6929), der bereits im Absc8r.2 gezeigt wurde, ist bei den Versu-
chen der Schlossrotationspunkt variiert wordenrlieavurde der standardméafig vorhande-
ne Schlosshalter jeweils durch einen neuen Halter Flachstahl ersetzt. Dariiber hinaus
wurde die Schlosskopfhdhe in einem Versuch bechin Rotationspunkt variiert. Zur bes-

seren Ubersicht ist die Versuchsmatrix in der BaB.angegeben.

Tab. 8-3: Versuchsmatrix und Ergebnisse (Schlittenversuche zur Untersuchung
Einflusses der Schlosskopfkinematik auf die Brusteickung.

Versuchsmatrix Ergebnisse
o S 5 =) 2
£ g = | £ S |3 2 2
€ 5 8 S 0 = c 22|22
3 < =3 o 3 . . S % 32 |8¢s| 8¢¢
c ) =3 g3 Hinweise 23| SE |EQ5| EDX
: 5 e | 5§ BE|E0(gE85S8
5 2 2| 80 3 | g°[SeF[2¢gm
el L2 L N N
> > 5 & 3 = =
2 m
mm g mm mm
6929 V02 | hoch = hoch 37 | 413 | 276 204
6930 V02 | hach tief 31 | 423 | 311 208
6931 V02 tief tief 33 | 412 | 201 214
6932 V02 | hoch | tief+vorn 28 398 | 327 220
6933 V02 | hoch = hoch 35 | 405 | 268 206
6934 V02 | hoch | hoch [|Modifiziertes 32 | 356 273 208
Jacket
6935 V02 | hach tief MBS 26 | 376 290 213

Jacket

Die Abb. 8-40 verdeutlicht die gewahlten Schlostaralbzw. Schlosskopfpositionen, eine
genaue Geometriebeschreibung ist ebenfalls demmgn8au entnehmen. Die Versuche mit
der Nummer 6934 und 6935 wurden mit aufgeschnittedacket und demontierten Unter-
armen durchgefuhrt und sind daher nur untereinanddrnicht mit den anderen Versuchen

zu vergleichen.



84 8 Ergebnisse - Brusteindriickung

Maximale
Beckenvorverlagerung

Abb. 8-40:  Schlosskopfpositionen und Rotationspunkte bei densithen, dargestellt bei
to (Ausgangsposition) und bei maximaler Vorverlagerun

Die Ergebnisse bestatigen die Simulationsergebuisserorherigen Abschnitts. Die Analyse
der Thoraxeindruckungen zeigt, dass im VergleiaghReferenzgeometrie (Schlosskopfposi-
tion hoch, Rotationspunkt hoch) die Eindrickung Hiife einer Verlegung des Rotations-
punktes um 4-6 mm verringert werden kann, vgl. B&29 und 6933 mit dem Test 6930.
Damit einhergehend ist eine Erh6hung der Vorveriagg des Thorax, nicht aber des Be-
ckens. Wird der Rotationspunkt weiter nach vorregtr wie im Test 6932, so reduziert sich
abermals die Eindrickung, hier gemessen mit 28 Atlerdings erhdht sich die Vorverlage-
rung des Thorax abermals, au3erdem ist eine Erlgoti@nBeckenvorverlagerung zu erken-
nen. Wie in der Simulation fuhrt auch im Test dief@rlegung des Schlosskopfes zu einer
Erhohung der Brusteindrickung, wie den Testergsbnism Test 6931 zu entnehmen ist,
siehe Tab. 8-3, wenn auch der Unterschied sehr Ideund am Rande der Aussagefahigkeit
der Messung liegt. Der Vergleich von Test 6929 aeitn Test 6933 zeigt eine ausreichende

Reproduzierbarkeit der Versuche im Hinblick auf @Gienauigkeit der Brusteindriickung, die
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hier aufgenommene Differenz betragt 2 mm. Die Testslem modifizierten Jacket und den
demontierten Unterarmen (Test 6934 und Test 698fg)en insgesamt eine geringere Brus-
teindriickung. Der Unterschied zwischen dem hohesh dem tiefen Rotationspunkt hin-

sichtlich der Eindrickung (6 mm) passt dabei zud&herigen Ergebnissen.

Abschliel3end werden die Unterschiede in der Thanaixéckung noch einmal mit Hilfe der

Rib Eye-Sensoren verdeutlicht, siehe hierzu die. b1

Test 6929
H links 1
W rechts
2
3 5
[%2])
c
(O]
4 N
5
6
-40 -35 -30 -25 -20 -15 -10 -5 0
Eindrickung in mm
Test 6930
B links 1
M rechts
2
3 L
o
(2]
&
4 o
5
6
-40 -35 -30 -25 -20 -15 -10 -5 0

Eindriickung in mm

Abb. 8-41:  Vergleich der Rippeneindrickung bei geandertem tRwtspunkt. Oben: Re-
ferenzversuch mit hohem Rotationspunkt. Unten:efi&otationspunkt.
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Gezeigt sind die Eindrickungen im Test 6929 (Sdkogfposition hoch, Rotationspunkt
hoch) mit dem Test 6930 (Schlosskopfposition hddbtationspunkt tief). Sehr deutlich er-
kennbar sind die Unterschiede in der Eindriickungawen der linken und der rechten Tho-
raxhalfte, hier ist die Differenz mit dem optimemtRotationspunkt deutlich geringer. Eben-
so lasst sich ein Unterschied im Vergleich der ebeau den unteren Rippen erkennen. Ist im
Referenzversuch 6929 die rechte Rippenhalfte inmesbBereich geringer deformiert, so ist

dies im Versuch 6930 umgekehrt.

8.6 AbschlieRende Untersuchungen zum Gurtumlenkpikt Schlosszunge

Zum Abschluss des Kapitels werden noch zwei weiRBaeameter bezlglich der Schloss-
rickhaltung untersucht, namlich die Wirkungen eiass Schloss geteilten Gurtbandes und
eines Schlosskraftbegrenzers.

Bei der Simulation des geteilten Gurtbandes gibkeise Verbindung zwischen Diagonal-

gurt und Beckengurt. Vielmehr werden zwei -zu Begiler Simulation Gbereinanderliegen-

de- Schldsser mit gleichen Eigenschaften als Anbigdpunkt fir den Diagonalgurt und den

Beckengurt verwendet, siehe Abb. 8-42.

Abb. 8-42:  Ruckhaltung mittels zweier identischer Schltssier, tiargestellt bei t = 0 ms
und 50 ms.

Um eine nahezu identische Ankopplung zu erreickérg ein zusatzlicher Gurtstraffer am
Endbeschlag verwendet. Die StraffcharakteristikddyeStraffer sind so angepasst, dass die
Gurtlose, die sowohl aus dem Diagonalgurt als aushdem Beckengurt gezogen wird, mit
dem Standardgurtsystem vergleichbar ist. Zielsetzuerbei ist ein &hnlicher Anstieg der
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Gurtkrafte in allen Bereichen des Gurtes wahremddhd&opplungsphase, in diesem Fall also
bis etwa 33 ms, siehe Abb. 8-43, in der die Kraftdar Schulter g und am Endbeschlag
Fgs vergleichend dargestellt ist. Das Ergebnis bezbtigtier Thoraxeindriickung ist in der
Abb. 8-44 gezeigt. Hier ist eine relevante Reduktiorch das geteilte Gurtband erkennbar.
Weiterhin wird die Vorverlagerung des Dummybeckensvergleich zum Standardgurtsys-
tem um etwa 30 mm reduziert. Dartber hinaus is &rhoéhung der Krafte im Beckengurt
feststellbar (Abb. 8-43).

6000

5000 - Geteilter Gurt

4000 - * Standardgurt

in N

3000 +

2000 ~

Schultergurtkraft FB3

1000 -

O y T T T T T
0 10 20 30 40 50 60 70
Zeitin ms

12000

Geteilter Gurt
10000 -

= Standardgurt

8000 +

Z6000 |

4000 +

Gurtkraft am Endbeschlag FB6
n

0 4 T T T T T

0 10 20 30 40 50 60 70
Zeitin ms

Abb. 8-43:  Vergleich von Gurtkraftengs und Fgs, um vergleichbare Ankopplungsbn-
gungen zu gewahrleisten. Dabei ist der Zeitberbisletwa 33 ms zu betrach-
ten.
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Abb. 8-44:  Brusteindrickung mit Standardgurt und einem geteiBurtband. Eine deut-
liche Reduktion ist mit dem geteilten Gurtsystekeanbar.

Die Auswirkungen einer Kraftbegrenzung am Schlasd sachfolgend dargestellt. Zur Rea-
lisierung wird in der Simulation ein Kraftbegrengselement (Restraint Joint) in den
Schlosshalter appliziert, siehe Abb. 8-45. Die @ktaristik (Kraft iber Weq) ist dabei frei
einstellbar. In der hier gezeigten Variante wurgeSthlosshalterkraft auf 9,4 kN begrenzt.

Kraftbegrenzungselement
B Rotationsachse

Abb. 8-45:  Schloss mit zusatzlichem Kraftbegrenzungselement.

Die Abb. 8-46 zeigt den Kraft-Weg-Verlauf des Sasloalters. Im Vergleich zum Referenz-
system konnte die Eindriickung um etwa 3 mm reduwierden, wie der Abb. 8-47 zu ent-
nehmen ist. Allerdings geht mit der Reduktion derdEickung eine Erh6hung der Vorverla-
gerung einher, wenn sie auch bei dieser AbstimnuergKraftbegrenzung gering ist. Die

Erhéhung betragt sowohl fir das Becken als aucddiirThorax jeweils 5 mm.
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Abb. 8-4¢€:

Abb. 8-47:
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9 Optimierungsmaoglichkeiten des Gurtsystems:
Ergebnisdiskussion und Schlussfolgerungen

Im Kapitel 9 werden die Ergebnisse diskutiert, iptetiert und in einen fachlichen Gesamt-
zusammenhang gestellt. Hierzu wird im ersten Abschrit den grundlegenden Ergebnissen
begonnen, eine Diskussion zum Thema Thoraxbesadbleum schlief3t sich an. Abschnitt 3

des 9. Kapitels befasst sich mit dem Thema Brudtéakung.

9.1 Diskussion grundlegender Ergebnisse

Die im Kapitel 6 im Abschnitt 1 gezeigten Versuather dynamisch ermittelten Gurtband-

dehnung machen deutlich, dass das Gurtband nishstatr angenommen werden kann.
Vielmehr ist eine Langendnderung des Gurtbanddseaghten, welche zu einer Erhéhung
der Vorverlagerung des Insassen fuhrt. Gleichzeatigiber auch der Rebound des Dummys
von der Gurtbanddehnung beeinflusst, da diese nelpem plastischen auch einen elasti-
schen Anteil enthélt. Das bedeutet, dass der Rebdas Thorax nicht nur durch das Ruick-
federn des Beckens und der Entspannung des Brhstkdedingt ist, sondern insbesondere
auch durch die Federeigenschaften des Gurtbandekarth daher resimiert werden, dass
von dem Ruckfedern des Dummys nicht einfach aufStifigkeitseigenschaften des Dum-

mys geschlossen werden darf.

Im Abschnitt 6.2 wird neben der Wichtigkeit von iggeen Brustbelastungen fir das Assess-
ment in den USA (Abb. 6-3) und Europa (Abb. 6-4¢m®flalls deutlich, dass die Thoraxbe-
schleunigung in der Regel einen progressiven \eitt (Abb. 6-5). Die Thoraxeindri-
ckung hat ihr Maximum, Uber die Zeit betrachtettt®ibis Ende der Riuckhaltephase, vgl.
Abb. 6-6. Beide Belastungsgrof3en sind aber nur achwositiv korreliert, was der Abb. 6-7
zu entnehmen ist. Daraus folgt, dass diese eitemsi@izeln zu betrachten sind und anderer-
seits, dass Modifikationen, die am RuckhaltesystamReduktion der Thoraxbelastung vor-
genommen werden, nicht zwangslaufig zu einer Vesdresig beider Belastungswerte fiihren

mussen.

Der Einfluss des Fahrzeugpulses auf die Thoraxtelgswerte gestaltet sich unterschied-
lich, vergleiche hierzu die Ergebnisse in Abschi8. Ein anndhernd linearer Zusammen-

hang lasst sich aus den Versuchsergebnissen zwisigme Puls und der Thoraxbeschleuni-
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gung erkennen (Abb. 6-9), hier dargestellt durahRiilskenngrofRe OLC (vergleiche Erlau-
terung in Abschnitt 6.3). Dagegen existiert keisZmmenhang zwischen dem Fahrzeugpuls
und der Thoraxeindriickung, wie die Auswertung dersMchsdaten in Abb. 6-10 zeigt. Mit
Hilfe einer Simulationsuntersuchung mit konstanhajeenen Rickhalteparametern konnte
dagegen ein linearer Zusammenhang zwischen demudQer Eindrickung nachgewie-
sen werden (Abb. 6-11). Diese Einschrankung, ndimitienstante Ruckhalteparameter, ist
bei Tests verschiedener Fahrzeuge nicht gegebéglichofuhren die Ruckhalteparameter
als schwer zu kontrollierende Faktoren zu niedriBestimmtheitsmal3en in realen \Versu-

chen.

9.2 Brustbeschleunigung

Die im Abschnitt 7.1 beschriebenen Ergebnisse befasich zunachst mit den beiden Ruck-
haltekraften, namlich der Kraft durch den Airbagduwhen Gurt auf den Thorax. Dies ge-
schieht mithilfe eines Simulationsdummys (vergleichbschnitt 5.4). Dabei wird in der
Abb. 7-2 deutlich, dass zum einen die Gurtkraft ggif3ten Anteil an der Rickhaltewirkung
hat, zum anderen diese -wie auch die Kraft durechAlebag auf den Thorax- einen anstei-
genden Verlauf hat. Folglich ist auch ein Anstiey 8umme aller Krafte auf den Thorax
wahrend der Ruckhaltung zu verzeichnen.

Die Beschleunigung ware genau dann minimal, weren Slimme aller Krafte tber die
Ruckhaltedauer konstant gehalten werden konnteGlg(2). Insbesondere durch die Ande-
rung der Gurtgeometrie vergréRert sich jedoch withréer Vorverlagerung die Kraftwir-
kung auf den Thorax, vgl. Abb. 7-4.

Der Einfluss der Gurtgeometrie auf die Gurtriclkélataft [asst sich durch eine vereinfachte
Berechnung (Abb. 7-5 / Gl. (3)) darstellen undnisthilfe der Simulation (Abb. 7-7) vali-
diert. Dabei kann die resultierende Gurtkraft aah d’horax Uberschlagig erfasst werden.
AuBerdem wird Uber die dargestellte Winkelbeziehwytlich, wie sich wéahrend der
Dummyvorverlagerung die Geometrie andert (Abb..7-8)

Darliber hinaus kénnen Unterschiede in den Fahreeugetrien einfach verglichen werden,
wie dies in der Abb. 7-10. gezeigt ist.

Das progressive Verhalten der Gurtkrafte auf deord@kwahrend des Crashs ist hiermit ver-
einfachend erklar- wie auch beschreibbar.
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Die im Abschnitt 7.3 gezeigten erzeugten Gurtkmafitlen dienen dem Zweck, eine még-
lichst konstante Thoraxbeschleunigung zu erziéMe.bereits beschrieben, sind dazu Kraft-
Weg-Kennungen fir den Gurtkraftbegrenzer mithilfendisch gewéhlter Charakteristika
genutzt worden. Dabei zeigt sich, dass ein furBligstbeschleunigung als glinstig anzuse-
hender Schultergurtkraftverlauf stark degressivigt Abb. 7-12. Die Reduktion der Brust-
beschleunigung ist in diesem Beispiel mit etwa 1&reblich, wenn bedacht wird, dass der
identische Vorverlagerungsraum genutzt wird. Untelnsingen in anderen Fahrzeugumge-
bungen (vgl. hierzu Anhang 5) kommen zu ahnlichegeBnissen, die Kraftcharakteristika
sind hierbei &hnlich degressiv.

Der Vergleich von HIll 5% und HIIl 50% (vgl. Abl¥-15) weist Unterschiede bezuglich
einer optimierten Gurtkraftbegrenzungscharaktdriatis: Fur den kleineren und leichteren
Dummy ist der Kraftverlauf weniger degressiv, wdite ist das Kraftniveau geringer. Die
Grunde hierfur liegen zum einen in der geringereas$é, d.h. es sind geringere Krafte fur
den HIIl 5% notwendig, um die gleiche Beschleunguvie beim HIll 50% zu erreichen.
Zum anderen befindet sich der Dummy in einer weitan liegenden Sitzposition geman
der FMVSS 208. (NHTSA 2012). Das bedeutet, dassirdidbschnitt 7.2 beschriebenen
Geometrieanderungen geringer ausfallen und dareit resultierende Gurtkraft auf den

Dummy nicht ganz so stark ansteigt wie beim Dumnmhy $0%.

9.3 Brusteindriickung

Die Gleichung (4) im Abschnitt 8.1 ist als grundéed anzusehen, beschreibt sie doch den
allgemeinen Zusammenhang zwischen den Gurtkraftedrder Gurtgeometrie auf der einen
und der Thoraxdeformation auf der anderen Seite.

Zunachst zu den Gurtkraften. Hier fuhren zwei Vehsaufbauten zu einem besseren Ver-
standnis: Zum einen sind im Abschnitt 8.1.1 Starslwehe dargestellt, vgl. hierzu Abb. 8-2.
Diese Art des Versuches hat den Vorteil, dass &ktipch keine Geometrieanderungen gibt,
die Eindrickung des Brustkorbes ist folglich ledilgl eine Funktion der Gurtkrafte. Der
Nachteil der Versuche liegt darin, dass durch deaff8organg nur vergleichsweise geringe
Krafte im Gurtsystem erzeugt werden. Die Abb. 88z Gurtkrafte, die sich wahrend und
unmittelbar nach dem Straffvorgang einstellen. Alléhd ist hierbei, dass zunachst ein Ma-
ximum insbesondere der Gurtkraft nahe dem Retrdkq), aber auch an der Messstelle im
Bereich der Schulter gg) auftritt. Mithilfe der Analyse des Gurtbandeinesgam Retraktor

(vgl. Abb. 8-4) lasst sich jedoch darstellen, daies keinesfalls eine fir den Dummy rele-
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vante Rickhaltekraft gemessen wird. Das ist darkenabar, dass noch Gurtband in den
Retraktor eingezogen wird, wahrend die Gurtkra#mgld Messung bereits wieder abfallen.
Daher handelt es sich hierbei also um ein Maximwas insbesondere durch die hohe Be-
schleunigung des Gurtbands, wie im Abschnitt 8aludgefuihrt, verursacht wird. Ein Stand-
versuch mit zusatzlicher Gurtlose (vgl. Abb. 8-8lgt namlich ein vergleichbares Verhalten
der Gurtkrafte (vgl. Abb. 8-8), obgleich hier dasrtBand praktisch kraftlos vom Gurtauto-
maten aufgerollt werden kann. Es kann also gefolgerden, dass das erste Maximum in
den Gurtkraften nicht fir eine Beurteilung der Bperformance herangezogen werden
kann. Vielmehr ist diese anhand anderweitiger Kigtezu beurteilen.

Daruber hinaus lasst sich den Standversuchen enérehdass es offenbar Unterschiede
zwischen einer &ulReren Deformation des Thorax @nd-dnittels Brustpotentiometer des
Dummys gemessenen — inneren Rippeneindrickung Ajilitdiese Unterschiede wird im
Verlauf der Ergebnisdiskussion noch einmal ndhegegangen. AbschlieRend kann man ei-
ne weitere Erkenntnis aus den Standversuchen eleigl. Tab. 8-1: Die gemessene Ein-
driickung folgt der tatsachlichen Belastung zeitliehsetzt. Das bedeutet fir die Praxis, dass
bei einer Analyse der Brusteindriickung die Belagtmicht nur wahrend sondern auch kurz
vor dem untersuchten Zeitpunkt mit betrachtet werdheiss. Anders heil3t dies aber auch,
dass bei einem Aufstellen der Abhéngigkeit von Bieliagskraft und Eindriickung mit einem
Erhéhen der Eindrickung zu rechnen ist, auch wearverursachenden Krafte gar nicht
weiter ansteigen. Das Verhalten kann also als sislareichnet werden, vgl. Ausfiihrungen
in Fung (1993). Aufwéandigere Modelle zur Thorax@&eitsbeschreibung, wie z.B. in
Salzar et al. (2009) beschrieben, nutzen daraugieagle Berechnungsansatze.

Im Abschnitt 8.1.2 wird der Einfluss der unterera@onalgurtkraft g, auf die Brusteindri-
ckung analysiert. Dabei kann zunéchst allgemeiraadleiner Simulationsuntersuchung ge-
zeigt werden, dass die Beckenriickhaltung einenbédhen Einfluss auf die Thoraxbelas-
tung hat. Ein Referenzmodell wurde hierzu mit ein8gystem verglichen, bei dem das
Becken ideal angekoppelt ist, vgl. Abb.8-10. Dalseideutlich eine Reduktion der Thora-
xeindrickung bei dem System mit idealisierter Be&opplung erkennbar (Abb. 8-11). Die
Griunde hierfur liegen zum einen in einer anderemykinematik, auf die innerhalb des
Kapitels noch detailliert eingegangen wird, zumexed in der Reduktion der unteren Dia-
gonalgurtkraft, welche im Folgenden diskutiert wird

In der Regel lasst sich in Frontalcrashversuchststiellen, dass die untere Diagonalgurt-

kraft Fs4 wahrend der Kraftbegrenzungsphase ansteigt, i&icht sie dabei Werte, die tber
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der oberen Diagonalgurtkrafgfiegen, vgl. Abb. 8-12. Der Grund hierfir sind lkdh Kraf-

te im Beckengurt. In Versuchen lasst sich beobachtee Gurtband aufgrund der Kraftdiffe-
renz vom Diagonalgurt in den Beckengurt durch dibl&szunge wahrend der Kraftbegren-
zungsphase durchrutscht, was zur Erhéhung der Knafihteren Diagonalgurt fhrt.

Der Einfluss der unteren Diagonalgurtkraft auf Bieisteindriickung des Dummys ist an-
hand von Schlittenversuchen dargestellt. Dabei wing Schlosszunge verwendet, die einen
Durchzug des Gurtbandes nach dem Straffvorganghint®t, vgl. Abb. 8-13. Alle anderen
Versuchsparameter werden bei den vergleichendesudieen konstant gehalten. Somit ist
die Schultergurtkraft (Abb. 8-14) mit und ohne siehriegelnde Schlosszunge vergleichbar,
dagegen verringert sich, wie erwartet, die untei@g@nalgurtkraft ks erheblich (Abb. 8-
15), was zu einer deutlichen Reduktion der gemessdinoraxeindrickung (Abb. 8-17)
fuhrt. Aus diesem Grund hat nach der Veroffentlimpaer Ergebnisse im Jahr 2007 (Eick-
hoff et al. 2007) eine Entwicklung von sich vereéglen Schlosszungen eingesetzt, erste
Fahrzeuge sind seit 2011 damit ausgerustet (intafoemation Autoliv).

Die Betrachtung der Beckengurtkraft zeigt eine By der Kraft mit der sich verriegeln-
den Schlosszunge, vgl. Abb. 8-16. Dies liegt d@egriindet, dass kein Gurtbanddurchzug
mehr wahrend der Phase der kontrollierten Rickhglitom Diagonalgurt in den Becken-
gurt maglich ist. Darlber hinaus ist ein Anstieg 8eherkrafte am Lumbar Spine erkennbar.
In wie weit dies auch beim Menschen der Fall wkisst sich an dieser Stelle nicht beurtei-
len. Bekannt ist allerdings, dass schwere Verlaggeganim Bereich der Lendenwirbelsdule im
realen Unfallgeschehen wenig anzutreffen sind @s&on et al. 2006), (King 1993). Ebenso
ist eine Analyse von Verletzungsmechanismen bedilugth die komplexe Anatomie der
Lendenwirbelsdule als schwierig anzusehen, vglfikusngen in King (1993). Ob Messun-
gen an der Lendenwirbelsaule des Hybrid 11l Dumrfaissgefiihrt als vorgespanntes Gum-
mielement) bezuglich der Biofidelitat hinreichegenau genug sind, um Aussagen beziig-
lich des Verletzungsrisikos der Lendenwirbelsduletzeffen, soll an dieser Stelle nicht
weiter diskutiert werden. Vielmehr scheinen zu emsThemenkomplex weitere Untersu-

chungen notwendig zu sein.

Der Abschnitt 8.2 befasst sich mit der tatsachliciigoraxeindrickung des Hybrid Il
Dummys durch den Diagonalgurt. Dabei wird anhandAteb. 8-19 deutlich, dass neben
den Rippen und dem Sternum des Dummys auch didt8chelastet wird. Die Einleitung
der Gurtrickhaltekraft in den Dummy findet also fauiber starre Dummyteile statt. Die

Abb. 8-20 zeigt, dass der Gurt nicht Uber alle Ripfauft, vielmehr ist von einer eher ein-



9.3 Brusteindriickung 95

seitigen Belastung der Rippen auszugehen. In demdazeigten Fall werden die linken

Rippen des Dummys nicht direkt durch den Gurt letas

Der im Abschnitt 8.1.1 gezeigte Unterschied zwisclder inneren und aufReren Eindri-
ckung, wie in den Standversuchen beobachtet, kahara der Abb. 8-21 einfach erklart

werden. In diesem Schlittenversuch zeigt sich legjirmender Belastung des Brustkorbes,
dass sich zunéchst das Dummyjacket, d.h. die gep@d/inylauRenhaut, zusammendrickt,
bevor die Metallstruktur des Dummythorax UberhaujtKraft durch den Gurt beaufschlagt

und damit verformt werden kann. Allerdings verhdfich ein Versuchsaufbau mit getffne-
tem Jacket zu keiner Information Uber die tats@bkliEindriickung der metallischen Tho-
raxstruktur des Dummys. Vielmehr ist es noétig, zzigghe Messwerte aufzunehmen, wie
dies z.B. mit Rib Eye Sensoren moglich ist, vglbAB-22. Durch dieses optische Messver-
fahren lassen sich die Rippeneindriickungen an liedenen Orten der Rippen messen. In
dieser Untersuchung wurde der Messort, wie in Yagdan et al. (2009) vorgeschlagen, be-
nutzt, um einen Vergleich mit den dort aufgenomméarten zu ermdglichen. Weitere Un-

tersuchungen, in der Versuchsumgebung 01 bei deddsanstalt fir Strassenwesen (BASt)
durchgefuhrt und von Eggers et al. (2011) publiziseigen, dass der Ort der Messung von
entscheidender Bedeutung fur den Maximalwert deditickung ist. Innerhalb dieser Un-

tersuchung sind die Positionen jedoch konstantlggahada hier weniger auf die Ermittlung

von Maximalwerten sondern vielmehr auf das Verligiltter einzelnen Rippeneindriickun-

gen zueinander fokussiert wird.

Die Abb. 8-23 zeigt als Beispiel das Ergebnis dests 6929 in der Umgebung V02. Zum
einen wird der Unterschied zwischen der rechtenlinkgn Rippenhélfte deutlich, was zu

den geometrischen Uberlegungen der Abb. 8-20 padst.deutlich erkennbar ist die gerin-

gere Eindruckung der Rippenhélfte, die nur indire&lastet wird, in diesem Fall die linke

Seite des Thorax. Zum anderen zeigen sich Untedehauch innerhalb einer Rippenseite,
vgl. hierzu Abb. 8-24. Dabei sind die unteren Rippler direkt mit Gurtkraft beaufschlagten

Rippen starker deformiert als die oberen, was fiere hohen Einfluss der unteren Diago-
nalgurtkraft ls4 spricht. Die unbelastete Rippenseite verhalt dadregen umgekehrt.

Ein Vergleich mit der Simulation kann durch einesionierung einer Messung auf den

Rippen bezuglich der Spinbox im Softwaredummy séatf werden. In der Simulation des

Tests ist, wie in Abb. 8-25 gezeigt, ebenfalls deterschied zwischen linken und rechten
Rippen nachweisbar. Dagegen sind Unterschiedehafieeiner Seite des Thorax zumindest
fur die indirekt belastete Seite nicht eindeutigipretierbar.
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Es lasst sich an dieser Stelle resimieren, dasBealastung durch den Gurt zu einer un-
gleichmafigen Eindruckung des Dummybrustkorbeg fivelche mithilfe der Rib Eye Sen-
soren dargestellt werden kann. Auch in der Simutatst -mit dem hier gewdahlten Soft-
waredummymodell- zumindest der Unterschied zwisctagakt und indirekt belasteten

Rippen darstellbar.

Im Abschnitt 8.3 ist ein vereinfachtes Eindrickungslell vorgestellt.
Zielsetzung dieses Modells ist die Uberschlagigee@®ung der eindrickungsrelevanten
Gurtkraft auf den Dummythorax. Dabei werden, wieEngebniskapitel bereits beschrieben,

drei Vereinfachungen gemacht:

1. Das Modell ist zweidimensional.
2. Es gibt einen festen Umlenkpunkt des GurtesearSdhulter.
3. Die Kraft befectionist, ebenfalls auf den Dummy bezogen, ortsfeseiaem

Punkt angreifend.

Grund fir die Vereinfachung ist die Uberfiihrung tséachlichen Verhaltnisse in ein einfa-
ches, ebenes Modell. Entgegen bisheriger Darstgglure.B. UN (2011a) sind hierbei so-
wohl die obere und die untere Diagonalgurtkrafiz(&nd Fgs) berlcksichtigt als auch die
sich wahrend des Crashs andernde Geometrie. Dre @bhagonalgurtkraft g wird in der
Berechnung durch die Krafigh ersetzt, um die Kraft nach der Umlenkung an déwuer
abzubilden, vgl. Abb. 8-28. Dieses Vorgehen igtrdihgs nur in der Simulation mithilfe des
FE-Gurtbandes mdglich, hier lassen sich an denddndte Schnittkrafte bestimmen. Im rea-
len Test lage der Gurtkraftaufnehmer auf dem Duramfyund wéare durch den Kontakt auf
Biegung beansprucht. Dies héatte eine fehlerhaftesMieg zur Folge.

Darlber hinaus zeigt die Abb. 8-28 die vektori@rstellung der Kraft g31, mit deren Hil-

fe die Kraft Fss1 pefiectionb€rechnet werden kann, vgl. hierzu auch Gleichéhg (

Im Gegensatz dazu kann die verformungsrelevanté Kga pefeciiondirekt aus der unteren
Gurtkraft kg4 berechnet werden, da das Gurtband sich hier aichDummy umlenkt, vgl.
Abb. 8-29 und Gl. (6).

Werden beide eindrickungsrelevanten Krafte addiertésst sich die durch den Gurt einge-
brachte und fur die Eindriickung relevante Gesarfitkeasecion berechnen, vgl. Gl. (7).
Interessant ist die Winkelanderung, die in der ARB430 dargestellt und aus einer Simulati-

onsuntersuchung mit dem Modell SO2QF durchgefigriHier kann nun die Geometrie der
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eindriickungsrelevanten Gurtkrafte auf den Thorack deren Anderung erfasst werden, die
in der Gleichung (4) nur allgemein angegeben wefldemte. Bezlglich der Geometrieén-
derung zeigt sich, dass sich der obere Winkekhrend der Vorverlagerung vergroR3ert, der
untere Winkep wahrend der Vorwartsbewegung des Dummys verkleiner

Das bedeutet, dass sich allein durch die Winkelkamdgder obere Anteil der fur die Eindri-
ckung mafgeblichen Kraftgky pefiection reduziert, dagegen der untere Anteil, Befiectionbe-
dingt durch den geometrischen Effekt erhoht. InAlay. 8-31 sind nun die ermittelten Kraf-
te gemaly Gleichung (7) im genannten Simulationsthader die Zeit dargestellt. Wie
erwartet, zeigt sich hier, dass zu Beginn des Grdsh Einfluss des Kraftanteilsdr peflection
relevanter fir die Gesamteindriickung ist als daerenAnteil g4 pefiecion Wahrend des
Crashs dreht sich dieses Verhéltnis aber um, @hudtere Anteil [ pefiection Wird grof3er,
der obere Anteil 31 pefieciion Kleiner.

Es kann an dieser Stelle gefolgert werden, dasgrelbes Uberschwingen, Stérungen bei der
Straffung oder ein zu spates Loslaufen des Guttegfenzers zu Beginn der Kraftbegren-
zungsphase sich deutlich negativ auf die Eindriglauswirken kénnen, da zu diesem Zeit-
punkt die Eindriickung maf3geblich von der oberemy@ialgurtkraft abhangt.

Zur Prifung der vereinfachten Berechnungsmethaatikni der Abb. 8-32 der Zusammen-
hang zwischen der SchultergurtkrafizFder unteren Diagonalgurtkrafgfund der berech-
neten Kraft Befiecion dargestellt. Hier zeigt sich zum einen, wie wegegignet die alleinige
Nutzung der oberen Diagonalgurtkrafizkst, die gurtinduzierte Eindrickung zu berechnen.
Zum anderen lasst der Zusammenhang zwischen d#niiekungsrelevanten KrafipEiection
und der im Dummy gemessenen Eindrickung erkenress die vereinfachte Berechnung

eine hinreichende Genauigkeit aufweist.

Der Abschnitt 8.4 beschreibt eine mogliche Methodder Simulation zur Optimierung der
Brusteindriickung durch Anderung der Schlosskopfkiakik bei gleichbleibender Dum-
myvorverlagerung. Zielsetzung ist dabei, dass diaftinteile Ig31 pefiectionUNd FB4 pefiection
gleich grof3 sind, d.h. der Dummythorax mdglichsinbgen belastet wird. Dabei kann ge-
maR dem Berechnungsablauf in der Abb. 8-33 sowotdhdAnderung der Schlosskopfki-
nematik (Winkelp) als auch durch eine Anpassung der Gurtkrafteifd Fs4 die Belastung
auf den Dummy optimiert werden. Die Gurtkrafi st durch eine Anderung der Gurtkraft-
begrenzung im Retraktor einstellbar, die Gurtkfft kann durch Anderungen in der Be-
ckenriickhaltung (z.B. Doppelstraffung, Kneebag,amzighes Kraftbegrenzungselement)

modifiziert werden.
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In dem hier gezeigten Beispiel mit dem Simulatioadsil SO2QF wird zunéchst eine Bahn-
kurve des Schlosses berechnet, in welcher der Wi ca. 42 ms die Werte des oberen
Winkelsy annimmt, vgl. Abb. 8-34. Eine Randbedingung fig Kalkulation ist in der Abb.
8-35 dargestellt: Der Abstand des Angriffspunktes draft Foefiection Und des Schlossum-
lenkpunktes muss wahrend der gesamten Vorverlagemih dem urspringlichen Berech-
nungslauf identisch sein, eine Anderung filhrte iétmku einer Anderung der Gurtkraft,
welche an dieser Stelle ausgeschlossen werden soll.

Die Abb. 8-36 zeigt eine Bahnkurve des Schlosse&ajebnis der Berechnung. Diese wird
— um die Ergebnisse auch einfach im Test darstellekdnnen — einem Kreisbogen angené-
hert, vgl. Abb. 8-37. Nach Abstimmung des Systenfseme vergleichbare Vorverlagerung
des Oberkdrpers (Abb. 8-38) durch eine ErhéhungSaéwultergurtkraft I&sst sich innerhalb
des gezeigten Simulationsbeispiels eine Verringgder mit dem Dummy gemessenen Ein-
drickung von immerhin 4 mm erreichen.

Als abschlieRende Simulationsuntersuchung wird Alielerung der Schlosskopfposition
diskutiert. Hier wird, bei gleichem Rotationspurdds Schlosses, der Halter verkirzt, vgl.
Abb. 8-39. Dabei zeigt sich fur die niedrigere Bosieine Erhdhung der Eindriickung um
3 mm, gleichzeitig kann aber die Tendenz einer Vgatang der Thoraxvorverlagerung be-
obachtet werden, vgl. Abb. 8-42. Das bedeutet, daws zu tiefe Schlosskopfposition ver-
mieden werden sollte, allerdings ist die Rickhailtewmng des Gesamtsystems bezlglich der

Dummyvorverlagerung zu beachten.

Die Auswirkungen der Anderung der Schlosskopfkingknam Versuch sind im Ab-
schnitt8.5 dargestellt. Hier kann nachgewiesen werders desin der Simulation gewon-
nenen Erkenntnisse auch im dynamischen Versuckffanr Die Tab. 8-3 gibt hierzu einen
Uberblick tber die durchgefiihrten Versuche. Dabeiden als Parameter die Schlosskopf-
position wie auch der Rotationspunkt des Schlossegert. Die Abb. 8-40 zeigt die
Schlossgeometrie zu Beginn des Versuches und beimaker Beckenvorverlagerung.
Beziglich der Brusteindriickung wird auch im Testttieh, dass ein tiefer Rotationspunkt
und damit die in der Simulation vorausberechnetenRarve zu einer relevanten Reduktion
der Thoraxeindrtckung fuhrt (Vergleich Test 69293% mit 6930; Vergleich Test 6934 mit
Test 6935). Wie im Abschnitt 8.5 bereits ausgefibetvirkt die Absenkung des Schlosskop-
fes bei gleichem Rotationspunkt eine geringfligigh@bung des Eindriickung, allerdings ist
der Unterschied sehr klein und kann an diesereSteit als Indiz fir die Richtigkeit des Si-
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mulationsergebnisses gelten, da bei derart kleieterschieden eine deutlich héhere An-

zahl von Versuchen notwendig wére.

Die Abb. 8-41 zeigt das Messergebnis der Rib Eyes&en der Tests mit und ohne die op-
timierte Schlosskopfkinematik. Es wird deutlich,sdasowohl das Maximum kleiner wird

und sich auch die Differenzen zwischen linker uechter Rippenhalfte durch die Optimie-
rung verringern. Ebenso sind die Differenzen auflukdasteten Rippenseite geringer. D.h.
die MalBnahme hat zu einer geringeren und gleictgeé Belastung des Dummybrustkor-
bes geflihrt. Dabei ist festzustellen, dass es tersuchen bleibt, ob eine gleichméRigere
Thoraxbelastung des Dummy auch zu einer gleichneé@igEindrickung des menschlichen
Brustkorbes fuihren wirde und sich damit das Veutggsrisiko reduzieren lie3e. Eine nur
auf den Hybrid Il Dummy bezogene Belastungsoptiomeg ist als kontraproduktiv anzuse-
hen, vielmehr sollte in diesem Fall auf eine sclenelEntwicklung des Hybrid Il Nachfol-

gers THOR fokussiert werden.

Der Abschnitt 8.6 beschlie3t die Untersuchungemézust wird in der Simulation die Aus-
wirkungen eines geteilten Gurtbandes gezeigt, Agh. 8-42. Hierfir werden zwei identi-
sche Schldsser verwendet, die Ubereinander lidd@s.Gurtband ist geteilt und mit jeweils
einem Schloss verknipft. Um die Ankopplung nichtvesandern und damit die Ergebnisse
vergleichbar zu gestalten, ist die Straffung angspaorden, sowohl durch das Hinzufligen
eines Endbeschlagstraffers als auch durch die M&oabung der Straffcharakteristika. Die
Abb. 8-43 zeigt somit auch einen vergleichbarentksaftanstieg der Schultergurtkrafgf
und der Gurtkraft am EndbeschlagsBei der Analyse beider Gurtsystemvarianten. Erst i
nerhalb der Phase der kontrollierten Kraftbegregzanfen die Gurtkréfteds auseinander,
hier weist das geteilte System hohere Krafte aig. EYklarung hierfur liegt auf der Hand:
Ahnlich wie bei der blockierenden Schlosszunge kiain Gurtband aus dem oberen Dia-
gonalgurt in den Beckengurt gelangen, was zu dimkéhung der Gurtkraft fuhrt. Umge-
kehrt wird der untere Bereich des Diagonalgurtelstet, was in der Verringerung der Bru-

steindriickung deutlich zu erkennen ist, vgl. Abid48

Abschlie3end ist noch die Wirkung eines Schlosslkegfrenzers zu diskutieren. Dieser ist
gemal Abb. 8-45 als kraftbegrenzendes ElementnnSadlosshalter integriert. Die in der
Abb. 8-46 angegebene Charakteristik ist so eintifestass die Kraftbegrenzung genau dort

stattfindet, wo das Referenzsystem ohne Schlogbkigrenzer die maximale Brusteindru-
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ckung hat, vgl. Abb. 8-47. Dieser Abbildung ist efadls zu entnehmen, dass sich die Ein-
drickung durch das zusatzliche Kraftbegrenzungssienmm Schlosshalter reduzieren lasst,
was nicht sonderlich verwundert. Vielmehr ist eghiig, dass durch zuséatzliche Kraftbe-
grenzungselemente die Vorverlagerung des Insaskéhtavird und dies -je nach gewahlter
Kraftbegrenzung- beziglich der Airbagabstimmung eimgs méglichen Knieanpralls an der
Instrumententafel kritisch sein kann. In diesem isleine Verbesserung der Ankopplung
vorzusehen, um die zusatzlich entstehende Vonemliag mittels geeigneter Gurtstraffung

bereits in der Ankopplungsphase kompensieren zadn
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10 Zusammenfassung und Ausblick

Nach wie vor stellen Thoraxverletzungen im Fromtdt den groRten Anteil an relevanten
Verletzungen dar. Um die Belastung des Brustkonbeisr in den Mittelpunkt der Bewertung

in den Verbraucherschutztests zu stellen, sind Amdgn dieser Tests in der Diskussion
(Europa) oder bereits durchgefihrt worden (USA)deewerden die Zusammenhé&nge zwi-
schen der Ruckhaltekraft des Gurtes auf der eindrder Belastung des Brustkorbes auf der

anderen Seite zum Teil noch immer nur unzureicliamgestellt.

Die vorliegende Untersuchung setzte sich daheemér sinnvollen Beschreibung gurtindu-
zierter Belastung des Thorax ebenso auseinandemii®oglichkeiten, bei gleichem Vor-

verlagerungsweg des Insassen die Belastung auftumax weiter zu reduzieren.

Durch einfache geometrische Uberlegungen konnteigemverden, dass trotz konstanter
Gurtkraftbegrenzung die Belastung auf den Insagsgimmt, was in einem Anstieg der
Brustbeschleunigung erkennbar ist. Innerhalb deeAmurde ein Verfahren vorgestellt, mit
dem unterschiedliche Fahrzeuggeometrien im Hinkdigkdie Ruckhaltewirkung des Gurt-
systems auf den Oberkorper verglichen werden kdnHeérzu wurde eine Uberschléagige

Berechnung der Rickhaltekraft des Gurtes auf destBorb vorgenommen.

Zur Reduktion der Brustbeschleunigung wurden ogtitei Gurtkraftbegrenzungscharakte-
ristika in verschieden Fahrzeugumgebungen untetsudhterschiede zwischen Dummy
Hybrid [l 50% und dem Dummy Hybrid 11l 5% sind eittelt worden.

Der Hauptteil der Arbeit liegt allerdings in der d®dreibung der Thoraxeindriickung. Hier
konnte mithilfe von Simulationsuntersuchungen, &@nsuchen und dynamischen Schlit-
tentests der Zusammenhang zwischen Gurtkrafterdandeindriickung detailliert beschrie-
ben werden. Untersuchungen mit neuartigen optisSesasoren (Rib Eye), Standversuchen
und dynamischen Versuchen mit aufgeschnittenem Dyauket zeigen Unterschiede zwi-
schen der dufR3eren und inneren und auch der gereasBerdrickung auf. Wichtiger ist je-
doch, dass die Gurtbelastung zu einer unsymmegns&indriickung der Rippen und des

Sternums fuhrt.
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Um die resultierende und eindriickungsrelevante Keaftt auf den Thorax zu ermitteln,

wurde ein Berechnungsmodell entwickelt und validi®abei wurde neben geometrischen
Uberlegungen die Relevanz der unteren Diagonalmfttikleutlich. Die Entwicklung von

verriegelnden Schlosszungen, die seit dem Jahr ROERhrzeugen anzutreffen sind, geht
u.a. auf die hier gezeigten und bereits im Jahi7 2@(blizierten Ergebnisse bezlglich der
Reduktion der unteren Diagonalgurtkraft zurick. ier hinaus kann resumiert werden,
dass bisherige Berechnungsansatze, die nur aWederendung der oberen Diagonalgurt-

kraft beruhen, nicht geeignet sind, die tatsacklicYerhaltnisse darzustellen.

Mithilfe des erarbeiteten Berechnungsmodells zwrakeindrickung wurde eine optimierte
Schlosskinematik berechnet, deren Vorteil bezighizter gleichmafiigeren und geringeren
Thoraxbelastung sowohl in der Simulation als aucHyinamischen Versuchen durch Ande-
rung von Schlosshaltern bewiesen werden konnteleYian wurde die Wirkung zuséatzlicher

Kraftbegrenzungselemente im Gurtsystem untersucht.

In dieser Arbeit ist es gelungen, die gurtindueiéfhoraxbelastung besser als bisher zu be-
schreiben und zu optimieren. Es bleibt allerdingsuberprtfen, ob die gewonnenen Er-
kenntnisse und Optimierungen hinsichtlich einer bgemeren Deformation des Dummytho-
rax auch in realen Unféllen zu einer Verringerureg d/erletzungsrisikos bei Menschen

fuhren wirden.
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Anhang 1

Beschreibung der generischen Testumgebung und Vaiet
rung der Simulationsmodelle

Im Anhang 1 werden sowohl die Testumgebung als dielsimulationsumgebungen ndher
beschrieben.

Zunachst ist die Geometrie der Testumgebung VOfedtellt, sieche hierzu die Abb. Al-1
und Abb. A1-2.

Abb. A1-1: Geometrie der Testumgebung VO1.
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Abb. A1-2: Geometrie der Testumgebung V01, Schlossanbindung.

Die Abb. A1-3 zeigt die Simulationsumgebung SOXEdér der Standard Ellipsoid Dummy
benutzt worden ist.

Abb. A1-3: Simulationsmodell SO1E.

Die Validierung erfolgte anhand von 3 Lastféllen:
- US Puls mit Einfachstraffung (siehe Abb. Al1-4
- Euro NCAP Puls mit Einfachstraffung (siehebAB1-5)
- Euro NCAP Puls mit Doppelstraffung (siehe ABh-6)

Die hierzu verwendeten generischen Fahrzeugpuisedsr Abb. A1-7 zu entnehmen.
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Abb. A1-4:
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Abb. A1-5:
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Modellvalidierung mit Euro NCAP Puls und Straffuag Retraktor und Ed-

beschlag.

Abb. A1-6:
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Abb. A1-7: Verwendete Fahrzeugpulse.

Im Vergleich zum Standard Ellipsoid Dummy ist deicét Quality Dummy hinsichtlich der
Darstellung der Thoraxdeformation deutlich differiemter, daher wird dieser fir Untersu-
chungen zur Brusteindrickung genutzt, siehe Abb8ADie Validierung des Modells er-
folgte mit einem US Puls, die Ergebnisse hierza smder Abb. A1-9 dargestellt. Die Ver-
besserung der Vorhersage der Brusteindrickungigtich erkennbar, vgl. Abb. A1-4.

Die Simulationsumgebung SO01QF ist, auler dem Aasskades Dummys, vergleichbar mit
der Umgebung SO1E.

Abb. A1-8: Simulationsumgebung mit Facet Quality Dummy.
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Validierung der Simulationsumgebung S01QF, US Rtilsfachstraffung.

Abb. A1-9:
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Anhang 2
Ausgewertete Fahrzeugcrashs US NCAP

In der Tab. A2-1 sind die analysierten Crashtesmd? US NCAP (NHTSA 2010)
aufgefuhrt. Angegeben sind Fahrzeug und Modelljaler, OLC sowie die wichtigsten

Belastungswerte.

Tab. A2-1:  Ausgewertete Fahrzeuge US NCAP.

z

s c c | 2 =

8 £ £l | |8 |=

: 2 s S | [E |2 |

Fahrzeug mit = o = 2 g |& E |3

Modelljahr § g z - g (2 |5 |& |5

@ = £ o (2 |Z |¥ |8 |« e |a |t

i i E |9 I8 |g |5 |8z|sE28 |2 |3 |=

s c a |© [T [T | |=z¥|=z8%S |0 |a |=
AUDI O7 (2007) USNCAP | Fahrer | HIN50% | 294 | 245 | 126 |0.365|1.270| 0341 | 448 | 28 | 804 |5867
BMW 325i (2006} US-NCAP | Fahrer | HIN50% | 354 | 407 | 220 |0369 /0311 1.02 | 525 | 38 | 70 |1.94
BMW X5 (2008) US-NCAP | Fahrer | HIN50% | 279 | 404 | 229 | 0,26 [0,051| 1,135 | 418 | 28 | 62,6 |3,11
BMW Z4 (2003) US-NCAP | Fahrer | HIN50% | 282 | 845 | 639 |0754/2.911] 0094 | 46,1 | 34 | 512 |2,95

Ford Focus (2008) US-NCAP Fahrer HINS0% | 298 | 637 | 440 [03772,041) 0533 | 438 | 40 | 74,3 (492

Ford Fusion {2006) US_NCAP Fahrer HIIS0% | 289 | 508 | 334 [0,355(1,565| 0309 [ 42,8 [ 29 | 64,1 [4,55
GM Saturn Aura

{2007) US-NCAP Fahrer HIN50% | 324 | 269 | 163 (0276 (1,078 0471 | 442 | 34 | 714 (643
Honda Accord

{2008) US-NCAP Fahrer HIIS0% | 246 | 221 | 111 [0,246/0,988| 0268 | 33,8 | 26 | 50,5 |1.71
Honda Accord

|Coupe (2008) US-NCAP Fahrer HINA50% | 27,1 | 284 | 136 | 0,32 (0,911 0,09 424 | 26 52 1,32
Honda Civic 2 door

{2006) US-NCAP Fahrer HI50% | 275 | 355 | 207 | 0,19 |0,756| 029 40 23 [ 484 [1.44
Honda Civic 4 door

{2006) US-NCAP Fahrer HINS0% | 28,1 | 290 | 167 [0.278[1,106| 0201 | 439 [ 32 | 606 [2.43
MAZDA 3 4 door

{2004) US-NCAP Fahrer HINS0% | 339 | 499 | 361 |0317 (1,716 0244 | 451 | 21 74 407
MAZDAG 4 door

{2003) US-NCAP Fahrer HINA30% | 284 | 278 | 159 |0.282 1,009 0.27 4207 | 23 | 52,8 1,55
Mercedes C230

{2003) US-NCAP Fahrer HIN50% | 328 | 549 | 346 (0,379 1.409| 0528 50 38 | 80,3 432
Mercedes C300

{2008) US-NCAP Fahrer HINA0% | 347 | 393 | 194 |0301|1,143| 0828 | 457 | 32 | 72,5 446
Mercedes E 320

{2003) US-NCAP Fahrer HIN50% | 28,9 | 464 | 288 (0226 1 0348 | 485 | 35 | 715 |3.24
Mercedes ML 350

{2006) US-NCAP Fahrer HIIS0% | 304 | 398 | 234 [0,249(0,983| 0408 | 453 [ 34 | 64,1 (3,84
Mini {2008} US-NCAP Fahrer HIN50% | 391 | 380 | 186 | 0,38 (1,935 0123 | 476 | 27 | 75,1 3,36
Mitsubishi Galant

{2004) US-NCAP Fahrer HIN50% | 312 | 357 | 220 | 0297 1.354| 0,158 H 24 | 62,5 4,32
SMART {2008} US-NCAP Fahrer HINA0% | 427 | 531 | 379 |0A419 1,615 0,105 | 553 [ 18 | 81,1 | 6.5
Toyota Corolla

{2003) US-NCAP Fahrer HIN50% | 317 | 435 | 291 |0.297 (1,407 052 425 29 526 13
VW Jetta (2003) US-NCAP Fahrer HINS0% | 355 | 543 | 243 | 0,34 [1,934] 0483 | 539 [ 27 | 90.3 [4,66

VW Passat (2006} US-NCAP Fahrer HINS0% | 334 | 501 | 319 [0622|1.464| 0094 | 485 [ 32 | 66.9 [4,03

VW Touareq {2004) US-NCAP Fahrer HI30% | 288 | 600 | 354 | 0,22 (0,769 0171 | 47,8 | 32 | 7.7 2,78
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Anhang 3

Ausgewertete Fahrzeugcrashs Euro NCAP

Die geméal Euro NCAP ausgewerteten Fahrzeuge soidatgend beschrieben (Eickhoff et
al. (2009).

Tab. A3-1:  Ausgewertete Fahrzeuge im Frontalcrash mit 64km/h.

Publiziernt von

Fahrzeug Euro NCAP Rating Insassen vori
Jahr Punktzahl
Alfa Romeo MiTo 2008 15,3
Dacia Sandero 2008 12
Daihatsu Curore 2008 10,9
Daihatsu Materia 2007 9,6
FIAT 500 2007 15,1
Ford Fiesta 2008 14,9
Ford KA 2008 12,5
Honda Jazz 2009 11,4
Hyundi i10 2008 9,9
Mazda 2 2007 15,7
Mini Cooper 2007 13
Nissan Note 2006 13,6
Opel Corsa 2006 14,7
Peugeot 207 2006 14,8
Renault Twingo 2007 11,3
Seat |biza 2008 13,9
Skoda Fabia 2007 12,9
Smart fotwo 2007 12,9
Suzuki Splash 2008 13,1
Suzuki Swift 2005 11
Toyota IQ 2009 15,5

VW Golf 2008 15,7
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Anhang 4
Dummybeschreibung HIll 50% und HIll 5%

Anhang 4 gibt eine kurze Ubersicht Uber die wigteg Unterschiede zwischen den
Dummys HIll 50% und HIll 5% hinsichtlich ihrer Geetnie und ihrer Masse.

Tab. A4-1: Geometrie und Gewicht der betrachteten Dummys.

HIll 50% HIll 5%
Sitzh6he 88,4 cm 78,7 cm
Thoraxdicke (ohne Jacket) 22,1 cm 18,3 cm
Schulterbreite 42,9 cm 35,8 cm
Gesamtgewicht 78,2 kg 50,0 kg
Kopf 4,5 kg 3,7kg
Oberer Torso 17,2 kg 12,0 kg
Unterer Torso 23,0 kg 13,3 kg

Quelle: Humanetics http://www.humaneticsatd.com
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Anhang 5

Simulationsergebnisse Brustbeschleunigung

Im Folgenden sind Simulationsergebnisse von dréiewen Fahrzeugumgebungen angege-

ben, die die Darstellungen im Abschnitt 7.3 hingich einer idealen Gurtkraftkurve zur

Reduktion der Thoraxbeschleunigung ergéanzen.
Dazu sind in der Abb. A5-1 die Ergebnisse fir eittdlklassefahrzeug mit HIll 50% Dum-

my dargestellt, die Abb. A5-2 zeigt ein Mittelklagshrzeug mit einem HIlIl 5% Dummy.
Abschlie3end sind in der Abb. A5-3 die Simulatiogsbnisse fur ein Fahrzeug der Ober-

klasse notiert.

Abb. A5-1:  Mittelklassefahrzeug mit HIll 50%.
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Gurtkraft Schulter FB3 Resultierende Beschleunigung
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Abb. A5-2:  Mittelklassefahrzeug mit HIll 5%.
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Abb. A5-3: Oberklassefahrzeug mit HIll 50%.
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Anhang 6

Versuchsibersicht Standversuche

Im Anhang 6 sind die Standversuche naher speaztfizi|mzu ist in der Tab. A6-1 die Ver-

suchsmatrix dargestellt.

Tab. A6-1: Versuchsubersicht Standversuche.

Versuchsmatrix Ergebnisse
o
5 3 3 3 3 = E
E 5 € € = € 3 1=
L) ™ < © c
3 : S o @ @ P 2 [ Sx|3x
& Beschreibung 3 Hinweise L L L L g 58| =
< = = = = = S SE | GE
S @ S S S o i T a2
o e . . £ | £ 9 g
5] =1 =1 =1 = = %}
> O O (O] O [} 2
o
mm N N N N m m m/s"2
504 Vortest 350 2383 1684 2559 222 0,090 0,008 -85,3
505 Standardretraktor 750 1930 1398 2067 262 0,077 0,005 -60,2
506 Standardretraktor 750 2019 1516 1062 275 0,078 0,006 -68
507 Standardretraktor 750 B3 Ausfall 1849 - 991 209 0,071 0,005 -65
508 Standardretraktor mit Drehwinkelmessung 750 2140 1583 1 056 224 0,079 0,006 -72
509 Standardretraktor 750 ohne Aufnehmer - - - - 0,077 0,007 -76,77
510 Standardretraktor 750 |ohne Aufnehmer - - - - 0,077 0,007 | -81,97
511 standardretraktor mit Drehwinkelmessung 450 2527 L725 1 221 - 0,085 0,007 -83,77
512 Standardretraktor 750 Gurtiose ca. 1113 - 380 | 9 | 0221 0005 562
200mm
513  Standardretraktor 750 | Surtiose ca. 1006 - 344 | 49 | 0211 | 0004 @ -247
200mm
514 standardretraktor mit Drehwinkelmessung 750 2010 1539 1 016 - 0,084 0,007 Ausfall
- . . B1...B6 an
515 Kalibrierschuss mit allen Aufnehmern an einem Gurtb and 750 1710 1719 1756 | 2285 0,074 0,006 -62,44
Messstelle B1
515b Kalibrierschuss mit allen Aufnehmern an einem Gurtb and 750 B6...B1an 2304 2128 1874 2137 0,073 0,006 -73,87
Messstelle B1
516 Standardretraktor mit Drehwinkelmessung 450 2216 1681 1 128 209 0,080 0,006 -78,45
517 Standardretraktor nur Diagionalgurt 750 2293 1935 1256 - 0,059 0,007 -94,8
518 Standardretraktor nur Diagionalgurt 750 2130 1736 1118 - 0,048 0,006 -80,4

Die Versuche wurden mit einem HIll Dummy 50% aufieen Stahlsitz durchgefihrt, die
Geometrie des Gurtsystems wurde gemald AKLV 109 gkwls kamen Standardgurtsys-

teme mit Rotationsstraffer zum Einsatz, soweit n&iders angegeben.
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Anhang 7

Versuchsibersicht sich verriegelnde Schlosszunge

Die Tab. A7-1 gibt eine Ubersicht tiber die Versuatieder sich verriegelnden Schlosszun-

ge in der Versuchsumgebung V03, die einem Mittsbddahrzeug entspricht. Es wurden
fahrzeugspezifische Pulse, wie sie im Frontalcggshal? Euro NCAP und US NCAP auftre-

ten, verwendet.

Tab. A7-1:  Versuchstibersicht sich verriegelnde Schlosszunge.
Versuchsmatrix Ergebnisse

_ ile |2 g g
2 £ S =2 S 5
€ S > | 2 g = 2

£ > c c c 5 <Q Q
2 E S s — 2 | 3g|2g|gg| g2
g £ 2 2 Hinweise S | 25|56 | £ ES
= = o = [5) (7] (] é [
2 [a} 2 = 3 ® 2 ®© c g g
S = = 1) o) =i S g
0 [} = o c = <
) %] 2 2 9] © o
> 4 > ] z 2
0 o @ > S
mm g g mm mm

1045 HIIl 50% | Locking Tongue Euro NCAP 30 481 469 | 410 239
1046 HIll 50% Standard  Euro NCAP 38 481 | 444 | 400 236
1047 HIll 50% Standard  Euro NCAP 34 477 | 443 | 369 210

1048 HIIl 50% | Locking Tongue Euro NCAP 30 468 51,3 | 386 237
1049 HIll5% | Locking Tongue USNCAP  SiPmarning. danernurbis o7, « | B06* | 220¢ | 218
1050 HIll 5% Standard US Ncap  Submarining, dahernurbis | 5, * | 57,8~ | 201* | 202*

64 ms wertbar

* Maximalwert bis 64 ms
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Anhang 8

Hinweise zu der Versuchsserie mit Rib Eye Sensoren

Nachfolgend finden sich Hinweise zu den VersuchénRib Eye Sensoren. Dazu ist zu-
nachst in der Tab. A8-1 die Versuchsmatrix dardigster auch die wichtigsten Ergebnisse

zu entnehmen sind.

Tab. A8-1:  Versuchsmatrix und Ergebnisse der Rib Eye Versuche.

Versuchsmatrix Ergebnisse
c [e2]
. > =
£ g = Z 5 2 |8 |2
E 5 <} =) = c o= @8 =
2 5 | £ B3 weise | 25| BB |ESE|ESS
é % g < Hinweise E Elso £ 8 _‘é £ 8 é
2 2 2| ®O s g |2eF|2¢a
. S 2 & 2 E S S
> > S o )
2 o
mm g mm mm
6929 V02 | hoch | hoch 37 | 41,3 | 276 204
6930 V02 | hoch tief 31 | 423 | 311 208
6931 V02 tief tief 33 412 | 201 214
6932 V02 | hoch | tief+vom 28 398 | 327 220
6933 V02 | hoch | hoch 35 | 40,5 | 268 206
6934 V02 | hoch | hoch |Modifiziertes 32 356 273 208
Jacket
6935 V02  hoch tigf ~ Modifiziertes 5 575 200 213

Jacket

Der Test 6934 und Test 6935 sind mit einem ge&@m&ummy durchgefihrt worden, um
wahrend des Crashs eine Dummyinnenansicht zu eichégl Die Unterarme sind wegen
der Videoansicht demontiert, siehe Abb. A8-1.

Abb. A8-1: Versuche mit gedffnetem Dummyjacket.
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A8 Hinweise zu der VersuchsserieRilb Eye Sensoren

In der Tab. A8-2 ist die Definition der unterscHielden Schlossgeometrie dargestellt. Alle
Angaben beziehen sich auf den Dummy Referenzpihkunkt), siehe Abb. A8-2.

Tab. A8-2:

Abb. A8-2:

Schlosspositionen.

Definition der Schlosskopfposition

Punkt

Positionsbezeichnung

x-Abstand zum
Dummy H-Punkt

z-Abstand zum
Dummy H-Punkt

3
3

3
3

Rotationsachse

hoch

©
~

N
a1

tief

-230

182

tief vorn

-110

202

Gurtumlenkung
Schlosszunge

hoch

-11

-81

tief

-57

24

Bezugssystem, hier zur besseren Anschauung

dargestellt.

in idawl&@ionsumgebung
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Anhang 9

Simulationsmatrix zu Schlosskopfkinematik und Rib Eye
Sensoren

Anhang 9 gibt eine Ubersicht tiber die Simulationghzusétzlich implementierten Rib Eye
Sensoren im Simulationsdummy, siehe Tab. A9-1.

Innerhalb der Untersuchung werden die Ergebnissdifiimaximale Brusteindriickung und
Schultergurtkraft nur bis 75 ms bericksichtigt, den Einfluss der Dummyeigenkontakte
(Thorax / Oberschenkel) bedingt durch die Abwesirdires Airbags nicht mit zu bewer-

ten. Diese Kontakte traten nur im SimulationsmotEhiveise im Rebound auf.

Tab. A9-1:  Simulationsmatrix und Ergebnisse mit Rib Eye Sesisor
Simulationsmatrix Ergebnisse
c 1]
5 2 | = g 512 a| o =]
% 5 8 So | 8o N (25 |es |23,
5 g £ | 38| 8 - S| ST |ESE|ESS
K=} o] o e = = = Hinweise D > S=s|E86| £EXS
8 S g S5 25 SE|SS |3l 3=
= e X = 2z 2 2|8k o m
5 [ g ¥ 20 SElex|=2 =2
£ 8 S kS £ E g 8 5 s
(%] 5 14 < N © & > >
N =
kN mm mm mm
Q22_short_rot | S02QF, Schloss | | pocy | ohne 46 36 208 179
_sensor modifiziert
Q22 long_rot_ S02QF, Schloss o et ohne 46 | 31 219 | 182
sensor modifiziert
Q22_long_rot_ S02QF, Schloss . Erhdhung der
tuned modifiziert hoch tief ohne Schultergurtkraft 5 32 208 181
Q22_long_rot_ S02QF, Schioss tief | tief  ohne 46 | 34 220 179
lower_buckle modifiziert
Q22_long_rot_ | SO2QF, Schloss e gy 46 28 224 186
LL_sensor modifiziert
Q22 long_rot_ S02QF, Schloss o ief gk 52 20 | 209 | 186
LL_tuned modifiziert
Q22_long_rot_ SO2QF, geteilter et ohne 46 | 26 208 152

2belts

Gurt
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