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Ordforandes rader

| mars 2023 ar det dags for STMF:s
arsmote dit alla medlemmar ar valkomna.
Det kommer i ar, liksom forra aret bli i
Goteborg eller narmare bestamt i Vastra
Frélunda pa Mobilitetscenter, FO
Pettersson gata 24.

Centret har flyttat till nya lokaler och
forutom visning av alla faciliteter for
provning av medicinsk korkortslamplighet
och bilanpassning planerar vi nagra
aktuella vetenskapliga féredrag inom vart
omrade.

Hall utkik pa var hemsida och i nasta
Rundbrev i slutet av februari 2023 om det
exakta innehallet. Métet blir pa
eftermiddagen 17/3 2023. Ni far se detta
som en forsta utlysning av motet. Den
som vill vara med far garna anmala sig till
mig pa englund1@telia.com

Fran Kalix trafikmedicinska mottagning
har det tagits ett bra initiativ om ett
nationellt méte som gick av stapeln

21/10. Transportstyrelsens lakare deltog
ocksa. Las mer nedan.

Ett europafinansierat mote i Stockholm
har agt rum i Stockholm 10/11, dar
organisationen European Road Safety
Charter (ERSC) bjéd in till en
trafikmedicinsk temadag, dar MHF och
STMF var medarrangorer. Las det korta
referatet av motet nedan.

Som vanligt finns det i slutet av
Rundbrevet en del klipp om
automatiserade fordon. Mina
kommentarer ar i kursiverad text.

Vi har fatt tva bra fragor till vart Fragor-
svar. Till det ena dessutom tva svar!

Utover detta kan ni lasa om var finske
medlem som blivit prisad, om VTl:s
avrapportering av ett regeringsuppdrag
om synfaltsdefekter, om en ny app for
trafiksakrare forare mm.

Passa garna pa att betala
medlemsavgiften for 2023. Det gar bra
via Swish och vi har en ny QR-kod som
forenklar ytterligare.

Jag tar garna emot kommentarer och
synpunkter om Rundbrevet pa
englund1@telia.com

Lars Englund



Natverksmote pa initiativ av Kalix
trafikmedicinska mottagning.

Fredagen 21/10 hdlls ett digitalt mote pa
initiativ av psykolog Monica Jolstera pa
Trafikmedicinsk mottagning i Kalix. Motet
samlade cirka 40 arbetsterapeuter,
psykologer och lakare fran hela landet.
Temat for traffen var bedomningar for
hogre korkortsbehorigheter. Framfor allt
fokuserade diskussionen pa det som
regleras om demens och kognitiva
storningar i kapitel 10 av
Transportstyrelsens medicinska
foreskrifter for korkortsinnehav. Inbjudan
hade bland annat gatt ut till alla STMF:s
medlemmar.

Fran myndigheten deltog lakarna Witold
Pisarek och Anna Kallander som inledde
med en presentation som pekade pa att
Transportstyrelsens bedomningar i allt
utgar fran vad som sags i den juridiska
texten. Bedomningen av specifika
korkortsarenden sker i férsta hand pa den
stora korkortsavdelningen som ocksa har
nagra sa kallade radgivande lakare till sin
hjalp.

Pa den sektion av Vag- och
jarnvagsavdelningen dar de
halvtidsanstallda lakarna med
trafikmedicinsk kompetens finns, far man
ibland svarare eller principiella arenden
pa remiss fran korkortsavdelningen och
det &r ocksa har som ansdkningar om
dispens (undantag) far sin medicinska
beddmning.

Transportstyrelsens lakare tryckte pa att
det inte finns nagot stdd fran
myndigheten nar det galler vilka
testmetoder eller cut-off-granser som ska
anvandas for att sarskilja den som kan
beddmas klara att kdra personbil men
inte klara ett innehav av hogre
behorigheter.

Man papekade ocksa att myndigheten
inte kan ta hansyn till vad patienten anger
att de ska anvanda sin hogre behorighet
till. Om man har behérigheten utgar man
fran att den gar att anvanda for det den
maximalt tillater. Till exempel att kora
langtradare yrkesmassigt, eller buss/taxi,
beroende pa vilken hégre behdrighet det
ar.

Fran deltagande kliniskt verksamma
experter pa omradet framgick att man i
praxis tog viss hansyn till om man bara
skulle kéra en husbil nagon gang om aret
och om det inte alls var aktuellt med
yrkesmassig trafik.
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Det framgick tydligt att de manga
utredarna pa Kérkortsavdelningen inte
kan ta stallning till hdgre behorigheter
separat, utifran resultat av olika tester
som anvants. Daremot ar det sannolikt att
man accepterar en sakkunnig bedoémning
som anger en tydlig slutsats av en
medicinsk utredning som sager att det
gar bra med lagre behoérigheter men inte
med hogre. En deltagare fragade om det
fanns rattsfall utifran éverklagade beslut
dar man sagt nej till bade hogre och lagre
behdrigheter men dar personen velat ha
kvar de lagre. Fran myndigheten trodde
man att det skulle finnas men kunde inte
ge nagot sakert besked.

Det som var sarskilt gladjande med motet
var att se att det i flera landsandar finns
en utredningsverksamhet med mycket
hoga ambitioner och till och med enheter



som specialiserat sig pa att bedéma
korkortslamplighet enbart for hogre
behdrigheter och yrkesverksamhet. Att
det i varden anda tillskapats ambitidsa
enheter som gor bedomningar av
korkortslamplighet ar gladjande.

En sadan genomtankt och nationellt
samordnad organisation som foreslogs i
Vagverkets gamla forslag om
Trafikmedicinska Centrum och Enheter
finns det dock inte. Det framgick att det ar
stora skillnader éver landet i tillgang till
kompetenta bedomningar i dessa for
patienterna sa avgoérande prévningarna.

Flera av deltagarna ansag att det var
viktigt att ha ett praktiskt kortest med i
den samlade bedomningen om det inte
var uppenbart att de kognitiva
nedsattningarna var for stora. Har
onskade man att Iakare inte var for
snabba med att gbra en anmalan om
oldmplighet om det var ett tillstand som
kunde ga tillbaka. Fér den som har fatt
sitt korkort aterkallat finns det ingen
mojlighet att géra nagon typ av kortest pa
Vag.

Det vore i manga akuta situationer battre
att ge ett muntligt korforbud tills vidare, till
exempel for de forsta 3 manaderna efter
en stroke. Eller, som man tog som ett fran
praxis hamtat exempel, inte anmala i det
varsta skedet av vard pa
intensivvardsavdelning for Covid 19.
Andra ganger kunde man se att det fanns
tydliga och absoluta bestaende hinder i
form av till exempel synfaltsdefekter dar
lakarna inte hade anmalt. Battre rutiner
kring detta med lakares
anmalningsskyldighet efterlystes.

Det métet anda kunde peka pa var att det
fanns vissa kognitiva funktioner som var
sarskilt viktiga att titta pa nar det galler
hogre behdrigheter. Férmagan att kunna
beddma sina egna svagheter, formaga till
snabb avsokning och att kunna planera
sin korning i forvag horde hit. Man

pekade ocksa pa de sarskilda problem
som finns for personer utan korkort som
gar pa yrkesinriktat gymnasium for att bli
lastbilschaufforer och dar det under
utbildningens gang framkommer kognitiva
problem eller problem relaterade till
neuropsykiatriska tillstand som till
exempel ADHD.

Under gruppdiskussionen fick jag lara mig
att SBU (Statens beredning fér medicinsk
och social utvardering) 2019 gett ut ett
yttrande fran sin utredningstjanst med
namnet ” Test av kognitiva funktioner vid
beddmning av korkortslamplighet”. Den
beskrevs som bra men inte sa
vagledande for det praktiska arbetet. Se
mera om detta yttrande i separat artikel
nedan.

Lars Englund

Test av kognitiva funktioner vid
beddmning av
korkortslamplighet.

Ar 2019 gav SBU:s (Statens beredning
for medicinsk och social utvardering)
utredningstjanst ut en rapport i amnet.
Detta skedde sedan det kommit en fraga
fran en psykolog pa en minnesmottagning
pa Gotland: "Vilka evidensbaserade
metoder eller instrument (kognitiva test)
finns for bedomning av korkortslamplighet
hos personer med demens eller andra
kognitiva funktionsnedsattningar?”

| svaret fran SBU:s upplysningstjanst
presenterades slutsatserna fran tre
systematiska oversikter publicerade



mellan 2015-2017. Forfattarna till dessa
tre dversikter rapporterar genomgaende
att det ar svart att jAmféra de manga olika
tester som finns, men ocksa att uttala sig
om deras enskilda tillforlitlighet, bland
annat for att det rader variationer i
utfallsmatt och tréskelvarden. Enligt
forfattarna finns inget enskilt test som kan
utvardera alla de typer av kognitiva
funktioner som kravs for saker bilkorning
och darfor rekommenderar de att flera
olika test och metoder anvands.

Las mer pa
https://www.sbu.se/sv/publikationer/sbus-
upplysningstjanst/test-av-kognitiva-
funktioner-vid-bedomning-av-
korkortslamplighet/

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, psykologers
och andras intresseomrade inom
det korkorts- eller
trafikmedicinska omradet
forsoker vi besvara.

Den har gangen ger vi er till och
med tva svar pa den forsta
fragan.

Fraga 1:

Hoppas ni, med er erfarenhet, kan hjalpa
mig med en fraga.

Jag gar och funderar pa en
trafikmedicinsk fraga som kom upp
haromdagen. Kollega till mig namnde "vi
ska val ta hansyn till hur mycket patienten

kor, nar hen kdr och om hen anpassar sin
korning nar vi bedomer om patienten
uppfyller trafikmedicinska krav?”...

Jag brukar tanka att vi inte ska det, dvs
att vi som lakare bedémer om patienten
uppfyller de trafikmedicinska kraven for
innehav av korkort, oavsett om patienten
bara "kor bil till och fran ICA pa
sondagar”. Att vi, som lakare, inte kan ge
patienten dispens for nar och var de far
kora utan att det endast ar
Transportstyrelsen som (efter ansékan)
kan besluta om dispens pa koérkortet. Min
kollega lat dock valdigt évertygande sa
jag bestamde mig for att lasa igenom
foreskrifterna.

Dar star (kap 1, §5):

"Beddmningen av trafiksakerhetsrisken
och behovet av villkor om lakarintyg och
provning av fragan om fortsatt innehav
ska goras med utgangspunkt fran det
medicinska foérhallandets allménna
karaktar och symptombild samt fran
omstandigheterna i det enskilda fallet.”

Hur tolkar ni det?

Far vi tex tillata fortsatt kdrning, hos
patient som annars inte uppfyller kraven,
om patienten endast kor bil till och fran
huset pa landet? Eller bara pa
formiddagen, nér inte s& manga andra ar
ute? Eller liknande.

Mycket tacksam for svar!



STMF svarar:
Svar 1:

Du har ratt, det ska man inte ta hansyn till
och Transportstyrelsen utgar alltid fran att
man kan utnyttja sin behorighet
"maximalt”. Sa& den som har hinder for
behorigheten CE och tycker att det bara
ar nagon enstaka gang man anvander
behdrigheten, ska anda bedémas som
om hen kor tung lastbil med slap i
yrkesmassig trafik.

Sedan ar det val en annan sak hur man
som lakare gor. Jag tror att ratt manga
kollegor ger en sadan "begransad
dispens” om de kanner att de kan lita pa
patienten, eller forankrar med anhoriga.
Men riktigt korrekt ar det inte.

Nagon enstaka gang har
Transportstyrelsen gett begransad
dispens for delbehorighet om det finns
starka skal och det kan ske utan fara for
trafiksakerheten. Men for att en person
ska kunna sodka dispens (eller for den
delen dverklaga) kravs det att kdrkortet ar
aterkallat.

Lars Englund

Svar 2:

Principen ar att "lampligheten” ska
beddomas oavsett forvantad korstracka
eller kormiljo.

Sen ar det en annan sak att denna princip
kan ifragasattas. Om vi ser den
medicinska korkortsbedomningen som en
slags "sekundarprevention” dar forare
med "Okad risk” ska identifieras ar det ju
uppenbart att korstrackan spelar stor roll i
det enskilda fallet — ju mer du kér med en
viss "risk”, desto mer 6kar sannolikheten
for en incident.

Jag vet faktiskt inte hur man resonerade
om detta nar man utformade regelverket.

Som det ar idag galler principen om en
uppskattning av den individuella risken
baserad pa vissa organfunktioners
avvikelse fran normen. Det ar ju
uppenbart att detta ar en forenkling.
Tillampningen lamnar dock visst utrymme
for den enskilde lakarens klokskap. Jag
brukar ta hansyn till korstrackan framfor
allt nar det galler forare som kor mycket,
yrkesforare eller férare med langa
pendlingsstrackor, dar kraven foljdriktigt
ska vara storre. | en del "gransfall” dar
utredningen inte riktigt ar konklusiv tycker
jag det kan vara rimligt att vaga in aven
kort korstracka hos patienter som
forefaller ha god insikt om sina
begransningar.

Vid tveksamhet kan man ju, som du
skriver, Overvaga dispensforfarande med
hansyn till kdrstracka och/eller kdrmiljé.
Det fatal tillféllen da jag medverkat till
detta har det dock blivit avslag.

Johan Alinder

Fraga 2:

Om jag fatt fram ett hogt alkoholbruk i
sjukhistorien tex 6 vinglas per dag men
Peth haller sig strax under 0.3 tex 0.27.
Hur kan man se pa det?

STMF har latit fragan ga vidare till Anders
Helander, Beroendeforskare vid
Karolinska Institutet och sjukhuskemist
vid Karolinska Universitetslaboratoriet,
klinisk kemi och klinisk farmakologi.



Svar:

Fragan belyser faran med att alltfor strikt
forlita sig pa gransvardet for att skilja
mellan ett mattligt alkoholintag och
dverkonsumtion. Nagonstans maste man
satta gransen men for den skull ar allt inte
svart eller vitt!

Analytiskt ar det ingen stor skillnad
mellan ett PEth-varde pa 0,27 och 0,31,
eftersom alla matmetoder har en
osakerhet. Dessutom ar vi alla olika
genetiskt, biokemiskt och vad galler
kroppskonstitution, vilket innebar att vi
reagerar lite olika pa ett och samma
alkoholintag (interindividuell variation i
dos-respons).

Sa aven om ett PEth-varde ligger strax
under gransvardet 0,30 ska det tas som
en stark indikation pa regelbunden hog
alkoholkonsumtion. Vid Iag eller endast
sporadisk alkoholkonsumtion ar PEth-
vardet under 0,05.

Anders Helander

En arbetsgrupp inom styrelsen bestaende
av Ingrid Bolin, Johan Alinder och Lars
Englund aterkommer med mer
information framover samt med en
anmalningsblankett pa var hemsida,

Boka garna datumen om ni vill vara med.
Vi har accepterat att de som hort av sig
tidigt och "anmalt sig” ,skrivs upp och far
en garanterad plats. Det ar redan11
stycken "anmalda”.

Lars Englund

Arbetet gar vidare med var trafik-
och korkortsmedicinska kurs i
Sigtuna

22-24 maj 2023 gar kursen av stapeln
och det finns redan forhandsanmalningar.
Vi startar till lunch dag 1 (mandag) och
slutar till lunch dag 3. STMF samlar
Sveriges basta forelasare inom de olika
medicinska disciplinerna.

Forra arets kurs hade en lysande
utvardering men synpunkter kom fram att
vi inte ska ha sa langa basala avsnitt om
de olika sjukdomarna. Det far man
forutsattas kunna. Sa kursen riktar sig till
folk inom varden, framst lakare under ST.
Kursen har i alla ar varit certifierad av
LIPUS och arbetet for att aven i ar fa
detta pagar.

Finsk trafikmedicinare pa The
Brain, the Eye and the Auto.

STMF:s medlem fran Finland, Timo
Tervo, ar den ende trafikmedicinske
professor jag kanner till. Han ar
ogonlakare "i botten” och har nyligen
deltagit med ett foredrag pa den
amerikanska kongressen The Brain, the
Eye and the Auto.

Kongressen har med lite olika namn en
relativt lang historia och startade i borjan
av 2000-talet. Den samlar foredrag som
har att géra med bade syn, perception,
hjalpmedel vid nedsatt syn och
automatiserade forarstod.

Kongressen delar ut ett prestigefyllt pris —
The Bartimaeus Award. Bland tidigare
pristagare noterar jag Cynthia Owsely,
grand old lady inom forskning pa
betydelsen av olika synférmagor i
trafiken. Dessutom tidigare presidenten i
ITMA (International Traffic Medicine



Association), Leonard Evans. Han ar
numera hedersmedlem i ITMA:s styrelse
pa livstid och fortfarande pigg och spelar
Pickle Ball varje vecka.

Aven oftalmologiprofessorn Eli Peli,
mannen bakom de pa glasdgon fastade
sma kikare (Bioptic lenses eller Peli-
linser) som man i USA kan anvanda om
man har for lag synskarpa.

Och nu kan vi rakna var finske STMF-
medlem Timo Tervo i denna prominenta
skara av pristagare. Timo till vanster och
kongressordforanden Philip Hessburg till
hoger.

Timo kommenterar bland annat sa har:

Betoningen vid kongressen har alltid varit
synen eftersom bilférares medicinska
krav i USA nastan totalt baseras pa
synskarpan och synfaltet. Och reglerna
har harstammar fran 1920-talet for det
mesta. Manga stater tillater "bioptic
lenses”, vilket avviker fran europeiska
foreskrifter. Men Timo menar att USA

héller pa att borja forsta att dven andra
medicinska tillstand spelar stor roll fran
trafiksakerhetssynpunkt.

Foéredraget var baserad pa OTI:s (Finnish
Crash Data Institute) statistik. Alla
dodsolyckorna undersoks i Finland
separat och vid sidan om
polisutredningen. Resultat publiceras som
tema- eller arsrapporter (www.oti.fi ).

Ur Timos presentation citerar och
Oversatter jag nagra pregnanta delar:

16% av alla dédsolyckor orsakades av en
sjukdomsattack hos foraren. Den typiska
sjukdomskrocken har en forare som ar
man och i genomsnitt 66 ar gammal.

De tre storsta medicinska riskfaktorerna
till dédsolyckor ar hjart-karlsjukdom (aldre
forare), mentala sjukdomarttillstand och
substansberoende. Ogonsjukdomar hittar
man sallan. Timo menar att kraven nar
det galler synen ar alldeles for strikta.

Det som allmant behovs ar att lakare vid
varje medicinsk undersdkning tanker pa
att ocksa gbra en bedémning av
lampligheten att inneha korkort. "Hur
paverkar detta tillstand féorméagan att kéra
sakert?” Det finns, menar Timo, ett stort
behov av att Iakare ska utbildas i att
identifiera vilka problem som kan finnas
har. Samarbetet mellan lakare och
polisen behéver ocksa forbattras.

Lars Englund

Avrappporterat regerings-
upppdrag om synfalt pa VTI

Vi saxar fran VTI-nytt:

Runt 1000 personer forlorar varje ar sitt
korkort pa grund av synfaltsbortfall.
Dagens system for undantag fran de
medicinska foreskrifterna paverkar
manga pa individniva negativt samtidigt
som det orsakar kostsamma



rattsprocesser. Hosten 2021 fick VTI ett
regeringsuppdrag att tilsammans med
Trafikverket och Transportstyrelsen
utreda forutsattningarna for att utveckla
och validera tester av kérférmaga for
personer med synfaltsbortfall. Rapporten
som nu ar offentliggjord ger foérslag pa
forandringar som alla vinner pa.

— Hanteringen utgar i dagslaget fran
medicinska foreskrifter och EU-direktiv
snarare an om individen faktiskt kan kora
bil, sdger Jan Andersson, professor i
manniska — maskin — interaktion pa VTI,
som lett utredningen.

Utredningen belyser forutsattningarna ur
samhallsekonomiska, juridiska och
praktiska perspektiv. Utredarna har ocksa
jamfort Sveriges hantering med andra
lander i Europa och genomfort
litteraturstudier. Samtliga lander i
jamforelsen tillampar krav eller
rekommendationer om att ett praktiskt
korprov ska vara en del i underlaget for
beddmning av kérférmagan.

Gallande rattsligt ramverk forhindrar
Sverige fran att genomféra detta idag.
Det innebar att det kommer att kravas
juridiska forandringar for att mojliggora de
forslag rapporten lagger fram.

En sammanfattning av VTI-rapporten
finns pa Sammanfattning VTI-rapport 1149

(pdH)

| arbetet har det dven ingatt en extern
granskning dér styrelsemedlemmarna
Tania Dukic Willstrand och undertecknad
varit med. Behovet av en allsidig
medicinsk bedémning och det
problematiska med det férenklade
begreppet "kérférméaga” berérdes hér.

Lars Englund

Temadag med MHF, STMF och
Europeiska organisationen ERSC

Torsdagen 10/11 organiserades ett
valbesokt mote i Stockholm med titeln
"Trafiksakerhet, trafikmedicin och
trafiknykterhet i Sverige — | Europa.” Som
huvudarrangdr och sponsor av motet
fanns European Road Safety Charter
(ERSC) dar bade MHF och STMF ar
medlemsorganisationer. MHF:s
trafiksakerhetschef ar ocksa nationell
samordnare i Sverige for det i Bryssel
baserade ERSC.

Dagen inleddes med temat "Suicid i
transportsystemet”. Medlemmarna i
STMF:s styrelse Anna-Lena Andersson
och UIf Bjornstig inledde med att tala om
problemets storlek och om vilka atgarder
som faktiskt helt kan avvarja ett
sjalvmord. 90% av de som gjort ett
sjalvmordsforsok har inte suicid som
dodsorsak senare i livet.

UIf berattade specifikt om det stora
problem som krockar mellan en personbil
och en lastbil innebar dar rent Newtonska
berakningar visar pa den enorma kraft
som trycker ihop den mindre bilen. Och
som inga deformationszoner pa det
mindre fordonet kan sta emot. Och pa
lastbilen finns det inte alls nagra sadana.

Psykologen Johan Fredin Knutzén
berattade om hur goda effekter aven sma
och laga barriarer i till exempel
jarnvagssystemet kan ha nar det galler att
minska férekomsten av suicid. Fran sin
sjukbadd (mansforkylning) och pa lank



fran JOnkoping berattade
raddningschefen Goran Mellin om det
goda forebyggande arbete man har i
hans hemstad och som till och med fatt
det inofficiella namnet
Jonkdpingsmodellen. Det var ocksa
konkreta modeller i byggprocesser dar
tankandet kring att inte ha suicidfrestande
konstruktioner, kunde komma in i tid infor

byggen.

Under eftermiddagen berattade Lars Olov
Sjostrom om rattfylleriproblemet idag.
Tyvarr ar det inga stora framsteg att peka
pa genom aren om man tittar pa krockar
dar alkohol ar inblandat. Sannolikt skulle
procentsatsen av alla dodsolyckor som
alkoholpaverkade férare orsakar, varit
annu hogre om inte viktigt konkret arbete
gjort i samband med rattfyllerier med till
exempel SMADIT (Samverkan mot
Alkohol och Droger i Trafiken), alkolas
efter rattfylleri och uppféljningen i varden.

Om just alkolasprogrammet berattade
forskaren Asa Forsman fran VTl och
pekade sarskilt pa de problem som en
noggrann lasning av EU-direktivets text
skapade i Sverige. Plotsligt fick Sverige
andra sitt framgangsrika program sa att
de som kunde pavisas ha en diagnos om
beroende eller missbruk/skadligt bruk,
inte som tidigare kunde ga direkt in i
alkolasprogrammet, utan fick vanta i
minst 6 manader for att forst kunna styrka

att man kunde halla sig nykter under den
tiden.

Var styrelsemedlem Samantha Cundy
Blickfors berattade om sitt arbete pa en
specialiserad alkoholmottagning i
hemstaden Oskarshamn. Den drivs i
regionens regi och Samantha berattade
om de olika lakemedelsbehandlingar som
finns och om annan uppfdljande
verksamhet och om samarbetet med
kommunens socialférvaltning.

Undertecknad gav en europeisk utblick
om det arbete som genomforts inom
organisationen CIECA i relation till det
arbete som pagar inom EU-
kommissionen med ett nytt
korkortsdirektiv. Dar kommer sannolikt de
medicinska minimikraven som finns inom
EU att forandras och férhoppningen ar att
vi kan aterga till det tidigare systemet
med alkolas som vi i Sverige visat vara
framgangsrikt.

Tyvarr har aktuellt arbete med de
medicinska foreskrifterna pa
Transportstyrelsen siktat in sig pa att ta
bort det som ligger "ovanfor’ EU:s
minimikrav om det inte finns vetenskapligt
stdd for att sddana kravs. Det
vilseledande ordet "sarkrav” anvands for
allt det som genom aren utarbetats for att
fa det svenska regelverket att fungera i
varden dar det ska tillampas.

| en avslutande paneldebatt kunde
publiken kommentera och be om
fortydliganden. Arrangorerna MHF och
STMF var 6verens om att det var en
matnyttig dag med deltagande av
representanter fran manga olika delar av
trafiksdkerhetssamhallet.

Lars Englund



Kampanj om trafiknykterhet
vecka 45.

Under v 45 hade MHF en
"Uppmarksamhetsvecka for alkoholfragan
ur ett samhallsperspektiv.”

Det ar en arligen aterkommande satsning
under just denna vecka. Det ar en
satsning dar manga ar delaktiga - som
organisationer, foretag, kommuner,
landsting, lansstyrelser, andra
myndigheter samt sjukvarden.

Under arets uppmarksamhetsvecka den
7-13 november producerades fem filmer
som belyser alkoholen i samhallet ur olika
perspektiv. Filmerna finns pa webbsidan
www.mhf.se/vecka45 Pa webbsidan finns
ocksa en rad nedladdningsbara rapporter
och dokument fran forskare och
myndigheter samt intressanta lankar till
information inom alkoholomradet.

Bland filmerna finns en dar undertecknad
intervjuas av MHF:s Tomas Jonsson om
hur det ar att vara allmanlakare och moéta
patienter som soker for att de vill ha hjalp
med att styrka att de kan halla sig nyktra.
Det jag ville fora fram ar att detta ar en av
de fa verksamma metoder vi i varden har
for att hjalpa vara patienter att minska sitt
drickande och aven fortsatta att halla sig
nyktra.

Filmen finns ocksa pa YouTube
https://www.youtube.com/watch?v=F7Yhnxk
qlf4&t=156s och innehaller en hel del
fakta om hur prévningen gar till. Den kan
vara till hjalp och stod for de Iakare som
ar ovana vid denna sortens prévning av
medicinsk korkortslamplighet.

Lars Englund
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M Connect — en ny app for
trafiksakrare forare

Fran Riksférbundet M Sverige (f.d.
Motormannen) kommer information om
en "uppfinning” som kan gora oss till
sakrare forare. De har tavlat med en app
som nominerats i ERSC:s tavling om
innovationer. STMF &r ocksa medlem i
ERSC och vi hade nyligen ett seminarium
i samarbete med dem. Se ovan.

Sa har skriver M Sverige om sin
uppfinning:

"M Sverige arbetar for 0kad trafiksakerhet
genom att paverka utvecklingen mot
sakrare bilar och vagar. Manga initiativ
har ocksa syftat till att géra oss till battre
forare. Med M Connect tar vi tekniken till
hjalp for att pa ett interaktivt satt bade
coacha och sporra forare till ett sakrare
beteende. M Connect ar mobilappen som
beldnar smart korstil och ar resultatet av
ett samarbete mellan M Sverige och
Autoliv, varldens storsta tillverkare av
bland annat airbags och sakerhetsbalten.

=

Med hjalp av din mobiltelefons sensorer
analyseras din resa och du far kérpoang
med utgangspunkt i fyra omraden: fokus
(anvander du telefonen under
bilkdrning?), hastighet (haller du dig inom
hastighetsgranserna?), svangar (gor du
skarpa svangar?) och mjukhet (undviker
du tvara inbromsningar och haftiga
accelerationer?). Med hjalp av
beddmningen av din korning och resans
langd far du poang som leder till en plats i



vart bonusprogram dar vi erbjuder dig
exklusiva formaner.

Det unika med appen ar ocksa
coachningsaspekten. For varje resa som
registreras kan du ga in och se hur ditt
korbeteende paverkar din kdérpoang och
vad du ska tanka pa i kommande resor.
Appen anvander artificiell intelligens for
att mata en resas korstil, en teknik som ar
framtagen efter manga ars forskning och
analyser av trafiksituationer.

Arbetet med M Connect vacker ocksa
internationellt intresse. EU-
kommissionens European Road Safety
Charter arrangerar arligen tavlingen
Excellence in Road Safety Awards for att
uppmarksamma de basta initiativen for
Okad trafiksakerhet i Europa. Av arets
over 100 inkomna bidrag nominerades 15
till tavlingen, bland andra M Connnect. Till
slut tog vi oss till finalen i kategorin
Teknik, och aven om vi inte vann den har
gangen ar vi mycket stolta dver var
finalplats.

Med M Connect i mobilen blir du en viktig
del av vart initiativ for 6kad trafiksakerhet
samtidigt som du samlar bonuspoang
som ger extra rabatter hos oss och vara
samarbetspartners. Appen ar exklusiv for
M Sveriges medlemmar och ingar i
medlemskapet. Prova M Connect med ett
provmedlemskap hos Riksforbundet M
Sverige!”

Information fran Carl Lundqvist fran
Riksférbundet M Sverige

Om automatiserad korning

Ur de intressanta rapporterna fran RISE
Research Institute of Sweden saxar
Rundbrevet om framsteg och férhinder
nér det géller sjélvkérande bilar.

Fordonstillverkaren BMW ska fa nya HD
kartor for att erbjuda handsfree-korning i
den nya 7-serien. HD-kartorna ska ge
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forarstodssystemet mer detaljerad
information om vagen och omgivningen.
Foraren kommer fortfarande behdva vara
uppmarksam och ar ansvarig, men kan
slappa ratten. Systemet kommer vara
tillgangligt for anvandning i USA och
Kanada.

Riktigt vilken den stora nyttan av att fa
bégge hénderna fria ar, kan man fundera
pa. Att man dnda maste vara
uppmérksam utesluter ju till exempel
anvéandning av de funktioner som kréver
att man riktar blicken mot mobiltelefonens
skéarm.

92 amerikanska aktorer, inklusive stader
och transportféretag, har vadjat till
National Highway Traffic Safety
Administration (NHTSA) om att avsla
Ford och General Motors ansokningar att
fa tillverka ratt- och pedallésa
fordon. Man bed6mer att man annu inte
kan lita pa deras férmaga till
trafiksakerhet

Samtidigt har General Motors-agda
robotaxi-foretaget Cruise rakat ut for ett
antal nya incidenter. Flera incidenter finns
dar ett storre antal Cruise-robotaxis i
grupp fastnat och blockerat vagen. Utbver
detta kolliderade nyligen ocksa en Cruise-
robotaxi med en buss i San Fransisco

Stillastdende Cruise-taxis | San Fransisco

Forskare fran universitet i USA och
Japan har gemensamt publicerat resultat
fran en studie dar man med hjalp av laser



lyckats stora ett automatiserat fordons
perception. Metoden gar ut pa att
anvanda laser for att skapa reflektioner
som gor att LiDAR-sensorn blir blind for
objekt i omgivningen. Man lyckades ddlja
bade statiska objekt och fotgdngare som
var i rorelse. Forskarna presenterade
ocksa metoder for att férsvara sig mot
attacker av den har typen.

Detta med mdéjligheten att med illvilja
utifran manipulera de automatiserade
férarstbédssystemen é&r en stor fraga i
USA. Nésta inlagg &r pa ett liknande

tema.

En ledamot i det amerikanska
representanthuset har skickat ett brev till
National Highway Traffic Safety
Administration och uttryckt oro dver
smarta fordon fran Kina med formaga att
samla data i USA.

Exempelvis har det kinesiska foretaget
AutoX utfort piloter i Kalifornien.
Ledamoten menar att det finns brister i
oversynen kring hur data som samlas av
smarta fordon hanteras, och att detta kan
utgora ett nationellt sdkerhetshot.

Tidigare det har aret begransades var
Tesla-fordon far kéra i Peking. Bland
annat forbjods korning i narhet av militara
anlaggningar.

Ford- och Volkswagenagda
startupforetaget Argo Al som arbetat med
automatiserad och autonom korning och
som sedan det skapades 2017 fatt 2,6
miljarder USD i investeringar, kommer att
avvecklas. Foretaget har 2000 anstallda.
Ford har sagt att de kommer fokusera pa
att utveckla forarstodssystem och
villkorad automation i stallet for
helautomation.

Skiftet fran helautomatiska fordon till bra
och anvandbara férarstdd &r en
genomgaende trend. Hér far det en
blixtbelysning av hur mycket pengar som
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satsats pa vad som kan komma att visa
sig vara en atervdndsgrand.

Sydkoreanska fordonstillverkaren
Genesis kommer lansera sin 2023 ars
modell av G90-modellen med villkorad
automatiserad korning i Sydkorea. Den
kommer kunna koéra utan forarens hjalp
eller uppmarksamhet under vissa
begransade strackor pa motorvag.

Sadana begrédnsade mdjligheter for
villkorat "sjélvkérande” med en alert
férare i vissa enklare trafikmiljéer &r det
som verkar kunna bli en realitet i flera
lénder.

Dérefter en jamférelse dér eftt
automatiserat kérsystem vinner éver en
modell av en "perfekt ménniska”.

Waymo har publicerat tva vetenskapliga
artiklar som fokuserar pa metoder for att
jamfora prestationen hos autonoma
fordon och manskliga forare.

En metod har tagits fram for att mata
manniskors reaktionstid vid
standardiserade ovantade situationer.
Forskarna har skapat en modell av en
mansklig forare utan
funktionsnedsattningar som alltid har
dgonen pa situationen. Syftet var att
jamféra det autonoma korsystemet med
en “felfri mansklig forare”.

Resultaten visade att modellen for
manskligt beteende undvek 62,5% av
olyckor och minskade risken for allvarlig



skada med 84%. Fér Waymos system var
siffrorna 75% respektive 93%.

Amerikanska Mapless Al forbereder sin
testningsfas av fordon som ar
fiarrkontrollerade pa Pittsburgh
International Airport. De kommer att
koras av operatorer som befinner sig i
Pittsburghs centrum, men av
sakerhetsskal kommer aven en person
vara narvarande i bilen under testerna.

Man kan ju undra om det &r s& mycket
vunnet med att skéta fordonet pa distans
om det dnda ska vara en sékerhetsférare
med. Men det ar férstas i en testfas.

Héromveckan var det en &ldre dam som
dog i en frontalkrock efter att ha kommit
upp at fel hall pa motorvég i Halland.

Fér “sjalvkérande bilar” kan det tydligen
vara svart ocksa om man Kkér in at réatt hall
och det kravs alltsa fasta installationer fér
att hjélpa dem pa véag in:

Inom det brittiska projektet AutopleX, som
letts av Jaguar Land Rover Limited, har
forskare undersokt nyttjande av smart
infrastruktur for att hjalpa autonoma
fordon med anslutning till motorvag.

Tanken ar att sensorer i infrastrukturen
kan komplettera sensorerna i fordonet
och ge fordonet en battrad lagesbild i
pafarter. | demonstrationen utrustades
pafarten med 3 radarer och teknologi for
kommunikation till fordonet.

Redaktionen for nyhetsbladet
kommenterar: "Pafarter kan vara
utmanande for autonoma fordon,
eftersom man beroende pa utformningen
av pafarten kan fa valdigt begransad sikt,
och begransad tid pa sig att utféra
anslutningsmandvern som i sig bestar av
flera deluppgifter: matcha hastigheten av
trafiken som ar pa motorvagen, hitta en
lucka, kommunicera till de andra
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trafikanterna att man vill in, och slutligen
ansluta.”

Lars Englund, som last och sammanstéllt

Arsavgift 2023 i STMF

Det ar val lika bra att redan nu betala
arsavgiften for 2023, - 150:- Betalning till
foreningens Bankgiro: 5916-7957. Det
gar ocksa bra att betala till Swish
1236951859 eller allra enklast via denna
QR-kod:

STMF medlem 2023

Swish. Betala enklare.

Ingrid Bolin, kassér

STMF:s styrelse fran varen 2022

Lars Englund, ordférande,

Johan Alinder sekreterare

Ingrid Bolin, kassar,

Anna-Lena Andersson, vetenskaplig
sekreterare,

Ledamadter: Tania Dukic-Willstrand,

Helena Selander, Samantha Cundy
Blickfors.

Suppleant: UIf Bjornstig

Till sist vill STMF onska alla
medlemmar en God Jul och ett Gott
nytt Ar




