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Ordforandes rader

Snart dags for STMF:s arsmote, se
kallelse har nedan.

Antalet dodade i trafiken i Sverige okar
nu pa tredje aret och etappmalen i 0-
visionen ar i fara. Andelen dodade aldre

av alla dodade bilforare ar storre an deras

andel av trafikarbetet, vilket utover deras

storre skorhet aven skulle kunna forklaras

av att sjukdomar i trafiken har betydelse.

Lakare onskar ofta en medicinsk
l@mplighetsprévning pa vag eller i
simulator, da man inte tycker att man i
svarbedémda fall kan avgora fragan om
en person ar lamplig att inneha korkort
eller inte. En enklare form av simulator
som kan anvandas av de manga
specialiserade trafikmedicinska enheter
som finns i landet har validerats pa VTI.

Kan denna simulator vara ett svar pa

lakarnas onskan eller handlar det mer om

att man vill slippa att alls vara en

myndighetsperson gentemot sin patient?
Las mer nedan om detta.

| Lakartidningen pagar en debatt om
nyttan med aterkommande lakarintyg vid
diagnoser som ADHD och autism mm.

Nagra nya lakarfragor om
korkortslamplighet och lakares
anmalningsskyldighet redovisas under
"STMF svarar”. Skicka garna fler fragor!

Fartkameror som mater
medelhastigheten mellan tva kameror
diskuteras efter ett forslag fran
Trafikverket.

Nya siffror om en tydlig 0kning av
korkortsaterkallelser pa medicinsk grund
har kommit fran Transportstyrelsen. En
bra utveckling beddémer jag.

Pa VTI jobbar man vidare med fragan
om A-traktorer i ett flerarigt projekt.

De fa personer som annu inte betalat
medlemsavgiften for 2024 kan forstas
gora det. Det gar bra via Swish och vi har
en ny QR-kod for 2024 som férenklar
ytterligare. Se i slutet av Rundbrevet.

Jag tar garna emot kommentarer och
synpunkter om Rundbrevet pa
englund1@telia.com Pa forsék har vi nu
en enspaltig version av Rundbrevet pa
var hemsida. Vad tycker ni om det?

Lars Englund
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Arsmote STMF, kallelse

Harmed kallas alla STMF:s medlemmar
till arsmote. Det ager rum tisdagen 26/3
pa Mobilitetscenter i Géteborg ki 9:00-
16:00. Pa férmiddagen arsmotesformalia
och val till styrelsen.

Pa eftermiddagen blir det intressanta
foredrag om betydelsen av olika
sjukdomar i trafiken samt nya data om
pavisade mangder av alkohol, droger och
lakemedel bland férare i dodsolyckor i
Sverige.

Rykande farska data fran en
undersokning av olyckor bland aldre
forare presenteras ocksa. Man har dar
tittat pa om de oftare an i en kontrollgrupp
haft nagon korkortsrelevant diagnos som
har stallts i primarvarden.

Tidigare undersokningar bland aldre har
pa motsvarande satt undersokt forekomst
av sadana diagnoser som stallts pa
sjukhus.

Adressen till Mobilitetscenter ar F O
Petersons gata 24, 421 31 Vastra
Frolunda. STMF bjuder alla medlemmar
som deltar pa lunch och fika. Anmalan
senast fredag 22/3 gors till Ingrid Bolin,
ingrid@mobilitetscenter.se. De som
anmaler sig far ocksa moéteshandlingarna
i forvag.

Lars Englund

Ny simulator validerad pa VTI

En simulator som fran bérjan anvandes
pa flera Trafikmedicinska enheter har
"uppdaterats” och vidareutvecklats i
Linkoping.

STMF:s sekreterare Johan Alinder pa
rehabiliteringskliniken i Linkdping har varit
en av dem som arbetat med projektet. Nu
har den nya simulatorversionen

utvarderats pa VTI (Statens Vag och
Transportforskningsinstitut) dar bland
annat Helena Selander i STMF:s styrelse
ar en av forfattarna till den vetenskapliga
artikeln om detta.

Syftet med studien var att utvardera
simulatorprogrammet som ar tankt att
anvandas vid korkortsmedicinska
utredningar inom halso- och sjukvarden
for patienter med kognitiva nedsattningar.
| detta skede handlade studien om friska
forsokspersoner och ett av syftena var att
jamfora olika aldersgruppers prestationer.
Huvudfragan var hur val resultatet i
simulatortestet dverensstammer med
andra kognitiva tester.

Resultatet visar att testet mater manga
relevanta delar av kognitiva funktioner
som anvands i varderingar av medicinsk
lamplighet for kdrkortsinnehav.

Simulatorns nya programvara kommer att
finnas pa den trafikmedicinska enheten
pa Universitetssjukhuset i Linkdping, och
forhoppningsvis kommer det att géras en
klinisk studie med patienter framover.

Artikeln kan laddas ned och det ar fritt
fram att sprida den om sa dnskas (open
access):

https://www.frontiersin.org/articles/10.
3389/fpsyq.2023.1294965/full

Helena Selander
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Luchemos por la Vida och ITMA

| jattelandet Argentina finns en ideell
NGO-organisation som heter Luchemos
por la Vida (Lat oss kampa for livet) som
arbetar med trafiksakerhetsfragor och har
en tydlig inriktning pa det trafikmedicinska
perspektivet.

Organisationens grundare och ordférande
sedan manga ar, Dr. Alberto Silveira
avled i maj 2023 men arbetet lever vidare
och nuvarande ordféranden ar Maria
Cristina Isoba som ar psykolog.

Dr Silveira var medlem i STMF:s
internationella motsvarighet ITMA:s
styrelse. Vid ITMA:s nyligen hallna
elektroniska styrelsemdte valdes bade
Maria Cristina Isoba och en ung lakare
fran Brasilien, Carlos Szymanski in som
nya medlemmar i ITMA:s styrelse.

Tyvarr tillater inte det oroliga varldslaget
ITMA att halla sin kongress nu och
planerna pa kongress i Shanghai ar
skrinlagda.

Lars Englund

STMF SVARAR

Ni kan skicka fragor som ror det
trafikmedicinska omradet till
mailadress englund1@telia.com
sa kommer lamplig person inom
STMF:s styrelse att besvara
fragan.

Aven fragor som ror arbetsterapeuters,
beteendevetares och andras
intresseomrade inom det korkorts- eller
trafikmedicinska omradet forsoker vi efter
basta formaga besvara, liksom fragor
som ror jarnvag, trafik till sjéss och i
luften.

Fraga fran allmanlakare: Vad anser ni om
att man automatiskt bor anmala vid ett
Peth 6ver 0.33 hos patient (upptacktes
vid utredning av neuropati och
sdmnstorning) nar patienten efter 4
manader vagrar ta om provet da han ej
andrat alkoholintaget och kanner sig
krankt.

Det ar en man som vid besoket aldrig
visat tecken pa alkoholmissbruk, har flera
fortroendeuppdrag och gott anseende
lokalt. Han verkar klok och risken att han
kor alkoholpaverkan beddéms liten.

>

Svar: Om han kor eller inte ar ju inte
fragan egentligen. Han vet att han inte
klarar att minska sitt drickande. Eller vill
inte. Om man inte klarar att minska sitt
drickande ar det val inte osannolikt att det
handlar om ett beroende. Och bade den
diagnosen och skadligt bruk/missbruk ar
hinder for koérkortsinnehav. Pa goda
grunder. Och det ar i den situationen
svart att veta sakert om man ar alkoholfri
nar man koér. Aven ett Peth-varde pa 0,33
avspeglar en betydande konsumtion.

Inget ska forstas goras "automatiskt” och
en bra dialog med patienten brukar ge
resultat i fortsatt provtagning. Men vill han
inte och vi pa goda grunder "finner det
sannolikt att personen av medicinska skal
ar olamplig att ha koérkort” sa har vi
skyldigheten att gora en sa kallad
misstankeanmalan. Detta tycker jag ar en
sadan situation.

Da far han i allmanhet ett krav pa att
komma in med ett lakarintyg inom 6


mailto:englund1@telia.com

manader med i allmanhet 4 prover (CDT
och GT annu obligatoriska, men ta garna
PEth ocksa). Da aterkallas inte korkortet
forran intyget visar vilka fakta som finns ”i
malet”’. Och kommer inget lakarintyg in sa
aterkallas korkortet pa den grunden.

Fraga fran allmanlakare: Patient som haft
minor stroke. Klarar vissa test men egj
andra efter 3 manaders initialt korférbud
fran strokeavdelningen. Jag ger da
korforbud 3 manader till for att upprepa
test om 3 manader och ge tid for lakning.
Patienten gar med pa korférbud. Vad
hander om hen bryter det och kor pa
nagon?

Svar: For din egen del har det ingen
rattslig betydelse. Men i den rattsliga
bedomningen av hans skuld har det
sannolikt det. Om det nu kommer fram.
Och om man med stor sakerhet kan saga
att krocken beror pa sjukdomen. Jag
minns ett sadant fall med epilepsi dar ett
anfall orsakade en allvarlig krock och dar
foraren hade muntligt korforbud.

Man ska ocksa betanka att detta med 3
manader kommer fran praxisregler fran
SKR och de finns inte med i de
medicinska foreskrifterna fran
Transportstyrelsen. Dar star det bara sa
har: "Efter TIA eller stroke far behovet av
en observationstid bedomas i det
enskilda fallet for att sakerstalla att
tillstandet ar val behandlat och i dvrigt
inte innebar en trafiksakerhetsrisk.”

Lars Englund

Trafikverket vill borja mata
medelhastighet mellan
fartkamerorna enligt norsk
modell

Forslaget lades i borjan av januari fram i
Trafikverkets sa kallade
anpassningsgrund.

Trafikverkets maldirektor Maria Krafft ar
en av tillskyndarna till forslaget. Hon
tycker att det vore mer rattvist att
kontrollera hastigheten hela strackan an
bara vid kameran, s& som man gjort
sedan 2009 i Norge. Inte sa dyrt heller
anser hon.

Maria Krafft Foto: Kerstin
Ericsson/Trafikverket

Det finns idag 2 400 fartkameror langs
600 mil statliga vagar och Trafikverket
uppskattar att de raddar ett 20-tal liv per
ar. Tanken nu ar att kamerorna pa vissa
strackor ska kommunicera med varandra
och mata medelhastigheten mellan de tva
kamerorna. De kan placeras upp till tva
mil ifran varandra.

De nya kamerorna borjar sattas in om
ungefar ett ar. Man maste bland annat
titta pa de juridiska forutsattningarna.

Organisationen M Sweden, tidigare
Motormannen, avvisar inte idén om
kameror som mater medelhastigheten.



Dagens Nyheter har fragat nagra politiker
om vad de tycker om forslaget.

Moderaterna vill inte uttala sig och
Sverigedemokraterna sager nej medan
Centerpartiet tvekar. Liberalerna har inte
gatt att na, Kristdemokraterna vill inte
kommentera fragan.

Strekningsmaling
2-10 km

Socialdemokraternas ledamot i
trafikutskottet gor "tummen upp”.
Vansterpartiet var skeptiska tidigare och
sag det har som en del i ett 6kande
Overvakningssamhalle, men ar nu
beredda att andra sin uppfattning. Man
vill dock poangtera att skyltningen ska
vara tydlig och att man bor borja med
nagra teststrackor.

Miljdpartiets trafikpolitiske talesperson
sager att polisen borde tycka att
Trafikverkets forslag ar bra och att
invandningar om ett okat
overvakningssamhalle far utredas. Han
tycker att dagens trafik blir "ryckig” nar
folk tvarbromsar infor kameran. Med
snittmatning borde det bli battre.

Sverigedemokraterna ar ocksa
motstandare till dagens system med
fartkameror. Man vill i stéllet ha fler
poliser ute pa vagarna. Fragan ligger nu
hos regeringen.

Lars Englund

Debatt i Lakartidningen om
lakarintyg vid ADHD mm

Under rubriken "Transportstyrelsen
belastar psykiatrin i ondédan” skriver
psykiatrikern Linda van Paaschen i
Lakartidningens Nyhetsbrev 25 jan 2024
om den brist pa psykiatriker som finns i
Sverige. Hon anser darfor att de
lakarintyg om ADHD, autism eller
liknande tillstdand som Transportstyrelsen
kraver belastar varden for mycket och de
fa lakartider som finns, gar at till detta,
som hon uppfattar saknar bevisad nytta.

Sarskilt besvarligt ar det med tanke pa
hur manga fler med sadana diagnoser
som finns idag, jamfort med 2008 nar
bestammelserna om periodiska
kontrollerna kom.

Hon ar medveten om en 6kad olycksrisk
om en bilférare har ADHD eller autism,
men menar att det inte gjorts nagra
studier om huruvida intygskravet ar en
intervention som minskar denna risk. Hon
anser aven att det ar sallsynt att ett
lakarintyg leder till nAgon konsekvens,
exempelvis korférbud.

Linda van Paaschen. Foto: Privat

Hon anser ocksa att intygskravet ar
problematiskt eftersom psykiatriska



diagnoser ar oftillforlitliga. Hon skriver
"Psykiatrin saknar objektiva och palitliga
mat- och undersdkningsmetoder, och lika
kompetenta och erfarna lakare kan gora
diametralt olika bedomningar av samma
patient.

Inte heller uppgifter om behandlingseffekt
och -féljsamhet ger nagra harda fakta.
Det finns en rad osakra faktorer som gor
verkligheten svardverskadlig for 1akaren
och darmed for Transportstyrelsen. For
hur vet vi sakert att patienten tar
lakemedlet pa det satt som uppges? Hur
paverkas symtompresentationen av syftet
med lakarundersokningen? Och vilken
betydelse har dagsformen?”

Hon anfor vidare att besvaren kan vara
lindriga, och att det inte behdver rora sig
om nagra betydande
funktionsnedsattningar. En annorlunda
kognitiv funktion behover inte
nddvandigtvis vara avvikande i negativt
hanseende, utan svarigheterna kan
framst forklaras av en intolerans och lag
acceptans i samhallet.

Hon avslutar: "Intygshanteringen ar inget
annat an en pseudoldsning pa ett
svardefinierat problem och handlar i
grund och botten om en dvertro pa vardet
av ett lakarintyg. Darfor bor
Transportstyrelsen upphora med att
ansatta godtyckligt utvalda grupper av
individer och sluta belasta psykiatrin i
onddan.”

Overlakare Witold Pisarek och utredare
Patrik Grundtman fran Transportstyrelsen
svarar i samma nummer av nyhetsbrevet
under rubriken "Lakarintygen behovs vid
utredning av hinder for koérkort”.

De anger att Transportstyrelsens uppdrag
att arbeta for trafiksakerheten innebar att
de maste se till att de medicinska
forutsattningarna for kérkortsinnehav ar
uppfyllda. Den enskilde ska da inkomma
med ett lakarintyg som svarar pa

huruvida kraven i foreskrifterna uppfylls
eller inte. Lakarintyget ses som det
huvudsakliga verktyget som
Transportstyrelsen kan anvanda for att
beddoma den enskildes
korkortslamplighet.

| en andring av de medicinska
foreskrifterna 2015 gavs en storre
majlighet att avsluta uppféljningar med
lakarintyg vid dessa tillstand, trots
pagaende lakemedelsbehandling. Man
pekar ocksa pa att man skapat en
sarskild blankett med de fragor
myndigheten behdver ha svar pa.

| blanketten finns det anvisningar om vilka
symtom som ska beaktas och detta ska
kunna underlatta i Iakarens beddmning.
Denna ger sedan ett underlag for
Transportstyrelsens bedomning av
medicinska lampligheten att inneha
korkort.

| Lakartidningens Nyhetsbrev

07 feb 2024 finns en slutreplik fran Linda
von Paaschen med rubriken
"Transportstyrelsen saknar argument”.

Hon anfor att det saknas kunskap pa
myndigheten nar man felaktigt refererar
till ADHD och autism som sjukdomar
samt att lakarintygen man far in ar
otillforlitliga eftersom det saknas objektiva
undersokningsmetoder och palitliga mat-
och normalvarden.

Von Paaschen stéller fragan om hur det
kan vara mojligt att en statlig myndighet
tillats belasta sjukvarden och enskilda



individer i ondédan? Hon avslutar med att
undra om en debattartikel kan leda till en
forandring och hoppas att ett fro ska vara
satt. "For Sveriges alla olika manniskors

skull.”

Lars Englund

Tydligt 6kande antal aterkallade
korkort av medicinska skal under
2023

Transportstyrelsen har kommit med
statistiken for aterkallade korkort under
2023.
https://www.transportstyrelsen.se/sv/INyh
etsarkiv/2024/sa-manga-forlorade-
korkortet-2023/

Den storsta posten ar som féregaende ar
"En vasentlig 6vertradelse, vanligen
fortkérning” med 18 324 aterkallade
korkort pa denna punkt. Just denna siffra
varierar for dvrigt stort mellan aren och
2020 var den till exempel 26 050
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Suatistiken giller hels Sverige

En siffra som daremot Okar stadigt ar
aterkallelsepunkten 7, medicinsk
olamplighet. Transportstyrelsen skriver sa
har: ” Antalet aterkallade korkort pa grund
av medicinska skal inklusive anmalningar
fran lakare 6kade med drygt 12 procent
under 2023 och uppgar for forsta gangen
till fler an 6 000.”

Okningen &r stadig férutom under
pandemiaret 2020 da manga av de olika
aterkallelsegrunderna uppvisade udda
siffror.

Som medicinsk olamplighet brukar man
ocksa rakna de som inte har inkommit
med lakarintyg eller intyg om godkant
forarprov, punkt 8. Raknat med summan
av denna punkt och punkt 7 blir det for
forsta gangen over 10 000 korkort som
har aterkallats av medicinska skal.

Medicinska aterkallelser
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Transportstyrelsen pekar ocksa pa vad
det kan vara som orsakar medicinska
aterkallelser:

"Forra aret drabbades dver 25 000
svenskar av stroke. Det ar bara en av
manga diagnoser som kan paverka
korkortsinnehavet och manga av de
drabbade ar tyvarr inte langre lampliga
som bilférare. Da har en lakare ett ansvar
att meddela oss pa Transportstyrelsen sa
vi kan préva korkortsinnehavet, sager
Asa Bergquist, enhetschef.”

Lars Englund



Ny rapport frain WHO om antalet
trafikdodade i variden

Varldshalsoorganisation WHO slappte i
december 2023 sin senaste rapport med
farska siffror (t.o.m. 2021), om antal
dodade i vagtrafikolyckor varlden éver. Vi
ar vana att saga att 1.35 miljoner
manniskor dor inom vagtrafiken varlden
over. Med de nya data kan vi konstatera
en liten minskning med 5% som leder oss
till 1.19 miljoner déda.

Trots en positiv utveckling, kan vi dock
konstatera att den inte ar i paritet med
ambitionen att halvera dédsolyckor med
50% till 2030. Vagolyckor ar fortfarande
den vanligaste dodsorsaken bland barn
och ungdomar i aldern 5-29 ar, och den
12:e dédsorsak for alla aldrar.

Nar det galler medicinska fragor sa far de
inte sarskilt mycket plats i rapporten. Man
kan daremot lasa att kdrning under
alkoholpaverkan star for 10% av alla
dodsolyckor i varlden. En mycket lasvard
rapport med mycket information och
statistik som kan lasas pa Global status
report on road safety 2023 (who.int)

For den som ar intresserad har WHO en
applikation "WHO Road Safety Data” dar
man kan lasa det mesta for varje land om
deras lagar och regler inom vagtrafik,
jamféra landers och olika regioners
statisk. Den appen har ocksa
uppdaterade data t.o.m. 2021.

Tania Dukic-Willstrand

Nytt flerarigt projekt pa VTl om A-
traktorer

VTI fortsatter sitt arbete om och kring A-
traktorer, mopedbilar och unga férare av
motordrivna fordon. | ett nytt

forskningsprojekt ska forare av A-
traktorer foljas under flera ar.

Huvudfragan i forskningsprojektet "Fran
EPA till personbil. En longitudinell studie
av trafiksakerhet och korbeteende" ar om
ungdomar som kort mopedbil och A-
traktor blir battre eller samre bilférare an
de som inte gjort det. Och hur attityder
och installning skiljer sig mellan de bada
grupperna.

Studien genomfors dels i form av en
registerundersokning dar resultat pa
forarprov, inblandning i olyckor,
trafikforseelser och trafikbrott jamfors
mellan unga fOrare med och utan
erfarenhet av A-traktor eller mopedbil.

| en planerad enkatstudie, dar ungdomar
foljs under flera ars tid, undersoks och
jamfors ocksa utveckling, mognad,
attityder och riskbeteende 6ver tid och
mellan de tva grupperna. Enkaten
kommer att kompletteras med
djupintervjuer med ungdomar mellan 15
och 20 ar som varit iblandade i en mattlig
eller allvarlig olycka.

Projektet finansieras fran Trafikverkets
Fol-portfolj Mojliggora. | en referensgrupp
kopplad till projektet ingar representanter
for Polisen, Lansforsakringar, STR
(Sveriges trafikutbildares riksforbund),
Transportstyrelsen och Trafikverket.

Projektledare ar Helena Selander,
styrelsemedlem i STMF

Helena Selander




Trafikverkets Resultatkonferens

2024 Arsavgift 2024 i STMF

Om du inte gjort det annu kan du nu
betala arsavgiften for 2024, -
150:- Betalning till féreningens Bankgiro:

Den 25 april 2024 ager arets
Resultatkonferens Trafiksakerhet Vag

rum i form av en webbsandning dar 5916-7957. Det gar ocksa bra att betala
Trafikverket presenterar det aktuella till Swish 123-695 18 59 eller allra enklast
trafiksakerhetslaget. via denna QR-kod:

Resultatkonferensen ager rum for att
inspirera, ge kunskap och for att vi skall
kunna ta fler steg mot insatser for 6kad
trafiksdkerhet pa vara vagar.

Anmalan kan ske genom anmalan via
Trafikverket / Resultatkonferens.

https://bransch.trafikverket.se/om- STMF:s styrelse februari 2024
oss/aktuellt-for-dig-i-
branschen3/Evenemang/resultatkonferens- Lars Englund, ordférande,
trafiksakerhet-vag-25-april/ Johan Alinder sekreterare,
Ingrid Bolin, kassor,
Anna-Lena Andersson Anna-Lena Andersson, vetenskaplig
sekreterare,
Enspaltig version av Rundbrevet pa UIf Bjornstig, Tania Dukic-Willstrand,
STMF:s hemsida Helena Selander, Samantha Cundy
Blickfors.

Fran och med forra numret av
Rundbrevet finns det pa forsok en
enspaltig version av vart Rundbrev pa
STMF:s hemsida
http://www.stmf.nu/category/rundbrev/

Suppleant: Ragnar Andersson

Nagra lasare har tyckt att det ar lattare att
ldsa Rundbrevet pa skarm om det inte ar
uppdelat i tva spalter.
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