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Nr 2

Republikens presidents skrivelse med meddelande om att
hinder inte foreligger for ikrafttradande av

1) korkortslag for Aland,

2) landskapslag om trafikskolor,

3) landskapslag om #ndring av 2 § polislagen for Aland,
4) landskapslag om dndring av 43 § landskapslagen om
besiktning och registrering av fordon,

5) landskapslag om dndring av landskapslagen om
yrkeskompetens for lastbils- och bussforare,

6) landskapslag om dndring av végtrafiklagen for
landskapet Aland och

7) landskapslag om dndring av rubriken till 19 §
trafikbrottslagen for landskapet Aland.

ALR 2013/9069
Landskapsregeringen beslot att lagarna ska tridda ikraft den 1 mars 2016
med undantag for 5 § och 9 § 3 mom. korkortslagen for Aland som trader
i kraft den 29 februari 2016 och 7 kap. korkortslagen for Aland som
trader 1 kraft den 1 april 2016 samt att lagarna ska utfiardas och publiceras
i AFS.

Nr3

Foredragande ministerns forslag till lagstiftning med
anledning av den nya korkortslagen for Aland.

I forslaget ingar

1) landskapsforordning om forarutbildning,

2) landskapsférordning om villkorskoder som far anges pa
korkort utfirdade pa Aland,

3) landskapsférordning om medicinska krav for innehav
av korkort och
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4) landskapsforordning om alkolas for den som har korkort
med villkor om alkolas.
ALR 2015/10334

Landskapsregeringen beslot utfiarda forordningarna och publicera dem i
AFS.
Bilaga: forordningarna
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ALANDS FORFATTNINGSSAMLING

2015 Nr 95

Nr 95

LANDSKAPSFORORDNING
om forarutbildning

Utfirdad i Mariehamn den 15 oktober 2015
Med stod av korkortslagen (2015:88) for Aland foreskrivs':

1 kap.
Inledande teoriprov och handledarutbildning for privat 6vningskorning

1§
Inledande teoriprov

Syftet med teoriprovet, som ska avldggas innan sokanden forsta gangen beviljas ett korkortstillstand i grupp 1,
ar att sdkerstdlla att korkortsaspiranten har primédra kunskaper om trafikreglerna och trafikmiljon innan
Ovningskorningen paborjas. Teoriprovet dr begransat i omfattning till vigmairkeskdnnedom och trafikens
grundregler, sasom korsningsregler och vijningsregler. Den korkortsaspirant som inte vill eller har mojlighet att
sjalvstandigt 1dsa in grundteorin kan ga en inledande teorikurs pa en trafikskola som en sjélvstiandig kurs eller som
en del i den fortsatta korkortsutbildningen.

28
Handledarutbildningen
Syftet med handledarutbildningen ér att bidra till en effektiv korkortsutbildning samt framja trafiksdkerheten
och miljon savil under som efter korkortsutbildningen.
Efter utbildningen ska den blivande handledaren ha fatt information om och kénna till
1) korkortsutbildningens mal och innehall samt vilka regler som finns fér 6vningskorningen,
2) planering och strukturering av 6vningskorandet och
3) viktiga trafiksdkerhetsfaktorer samt gillande lagstiftning.

38
Korkortsutbildningens mdl och innehall samt regler for ovningskorning
Detta avsnitt i handledarutbildningen ska innehalla
1) en presentation av ldroplanerna for grupp 1 med deras mal och innehall,
2) information om handledarens juridiska ansvar under 6vningskorningen och dennes moraliska ansvar som
foredome,
3) krav och bedomningskriterier vid férarprov samt
4) information om var ytterligare information om korkortsutbildning och 6vningskorning finns.

48
Planering och strukturering av dvningskorningen

Detta avsnitt i handledarutbildningen syftar till att ge blivande handledare fakta och rdad om hur en bra
korkortsutbildning planeras och genomfors pa ett strukturerat och metodiskt sitt. Avsnittet ska innehalla foljande:

1) den privata 6vningskorningens roll och hur denna kan kombineras med trafikskoleundervisning for att
astadkomma en effektiv och siker korkortsutbildning,

2) handledartillstand for privat 6vningskérning och de regler som ska foljas,

3) korerfarenhetens betydelse for trafiksdkerheten,

4) hur teori och praktik kan integreras i korkortsutbildningen,

5) strukturering och planering av 6vningskorningen med avseende pa ingaende delar och stegringsfoljd,

6) val av 6vningsfordon och dess utrustning.

! Europaparlamentets och radets direktiv 2006/126/EG, EUT nr L 403, 30.12.2006, s. 18,
Kommissionens direktiv 2012/36/EU, EUT nr L 321, 20.11.2012, s. 54-58.



4 (34)

58
For trafiksdkerheten och miljon viktiga faktorer

Detta avsnitt i handledarutbildningen syftar till att ge blivande handledare fakta och rad om hur
Ovningskorningen kan genomforas pa ett sikert och miljomedvetet sétt. De risker som hor samman med privat
Ovningskorning samt elevernas begrinsade formaga och erfarenhet ska sérskilt beaktas.

Avsnittet ska innehalla f6ljande:

1) val av lampliga utbildningsmiljoer med hinsyn till elevens erfarenhet och fiardighet,

2) pa vilka sitt och varfor handledare och elev kan tolka samma trafiksituation olika,

3) den oerfarna elevens begriansningar och tdnkbara felhandlingar,

4) elevers uppfattningar om den egna férmagan och virdet av att undvika risker,

5) korsittets betydelse for minskad forbrukning av drivmedel, l4gre branslekostnader och minskade utslapp av
koldioxid,

6) effekter av kallstart, tomgangskorning och anvindande av motorvirmare,

7) vard och underhall av fordon,

8) vigtrafikens miljopaverkan,

9) effekter av val av transportmedel,

10) riskfaktorer sasom alkohol, andra droger, hastighet och trétthet,

11) var man kan soka ytterligare information om trafiksikerhet och miljo.

6§
Teoriprov for handledare
Efter genomférd handledarutbildning ska den blivande handledaren avldgga ett teoriprov. Teoriprovet bestar av
fragor om trafikregler, regler for 6vningskorning och fragor rérande utbildningens genomférande.

78
Ldroplan for handledarutbildningen
Laroplan for handledarutbildningen faststélls av landskapsregeringen.

2 kap.
Forarutbildningar och liroplaner

8§
Forarutbildningens grunder och genomférande

Forarutbildningen ska ge eleven goda kunskaper om trafiksystem, fordonsmandvrering, samspelet i trafiken,
trafikens miljopaverkan, faktorer som paverkar korformaga, hur farliga trafiksituationer hanteras samt k6rning
under svara forhallanden. Utbildningens genomforande delas in i f6ljande huvudmoment:

1) Grundliiggande trafikkunskap; ska ge eleven kunskap i vad som krivs for att pa ett sidkert sétt kunna
Ovningskora i trafiken.

2) Fordonets mandvrering/egenskaper, trafikbeteende och miljopaverkan; syftar till att eleven ska ldra sig att
mandvrera och framfora sitt fordon pa ett sikert och miljovénligt sitt.

3) Korning i varierande trafikmiljoer; syftar till att vidareutveckla elevens formaga att kora pa ett sikert,
omdomesgillt och miljovanligt sétt i samverkan med andra trafikanter, i olika trafiksituationer och under olika
forhallanden.

4) Tillimpa ett forutseende korsditt och utfora korning i speciella sammanhang; syftar till att ge eleven
kunskap om betydelsen av att planera sin kérning med avseende pa till exempel vart, nér, hur, under vilka
omstindigheter och varfor en resa ska genomforas.

5) Personliga forutsittmingar och malsdttningar i livet; ska vévas in i de olika momenten i krundervisningen
och syftar till att ge eleven en forstaelse for hur olika personliga och sociala forutséttningar paverkar forarrollen.

6) Sdkerhetsutbildningen; ska lyfta fram risker som ir speciella for fordonstypen samt ge kunskap om
beteenden som ér riskfyllda samt forbittra elevens attityder till dessa, belysa vanliga olyckssituationer och farliga
beteenden samt mdjligheterna att undvika dessa.

Ovanstaende huvudmoment delas upp i kunskapsomradena teori och fiardighet samt sjdlvvérdering.

98
Ldiroplaner for korkortsutbildningen
Liaroplaner for de olika korkortskategorierna faststélls av landskapsregeringen. Inom de ramar laroplanerna
anger antar motorfordonsbyran kursplaner fér den utbildning som krivs for att fa avligga examen for de olika
korkortskategorierna.
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Forarutbildningen, oavsett om den sker pa en trafikskola eller som privatutbildning, ska ges i enlighet med den
faststillda ldroplanen. En utbildning som har pabérjats enligt en gammal ldroplan ska slutforas inom ett ar.

3 kap.
Sékerhetsutbildning

10 §
Scikerhetsutbildningens innehdll

Siakerhetsutbildningen bestar av en teoretisk och en praktisk del med undantag for sikerhetsutbildningen for
AM 120, AM 121 och T som endast bestar av den teoretiska delen.

Sakerhetsutbildningens teoretiska del ska ge eleverna kunskaper om faktorer som i samband med kérning
paverkar foraren och okar risken for olyckor, sasom alkohol, andra droger, trétthet och riskfyllda beteenden i
ovrigt. Eleverna forutsitts vara aktiva och delta i diskussioner och samtal under utbildningen.

Den praktiska delen av sidkerhetsutbildningen ska innehalla kérning under sérskilda férhallanden samt ge insikt
om betydelsen av att undvika risker forknippade med sadan korning.

118§
Rapporteringskrav
Den som anordnar sikerhetsutbildning ska rapportera till motorfordonsbyran nér utbildningen har genomforts
av den sokande.
En genomf6rd sdkerhetsutbildning eller del av utbildningen géller i fem éar.

12 §
Ldroplaner for sikerhetsutbildningen
Léaroplaner for sidkerhetsutbildningen faststills av landskapsregeringen.

4 kap.
Forarexamen och korprov

13§
Forarexamen
Forarexamen bestar av ett teoriprov samt ett korprov. Teoriprovet och kdrprovet ska genomforas nira varandra
i tid. Hogst tva manader far g mellan provtillféllena.

14 §
Teoriprovet
Teoriprovet ska avldggas i form av motorfordonsbyrans datorstyrda teoriprov som dr uppdelat i dvningsdel,
provdel och responsdel. Fragorna i teoriprovet ar likvirdiga. Till varje fraga dr endast ett alternativ rétt och varje
ritt besvarad fraga ger en podng. Teoriprogrammet bedomer provet och meddelar godkint eller underkint resultat.
Provet kan fa avlidggas muntligt eller med utokad tid om examinanden av halsoskal styrkt av intyg eller pa
grund av svarigheter att forsta svenska eller av andra liknande skél inte kan avldgga provet pa vanligt sitt.

15§
Korprovet

Syftet med korprovet dr att forsikra sig om att sokanden har natt mélet som faststillts i ldroplanen och kan
agera som en ansvarsfull forare i fraga om sikerhet, sociala fardigheter och ekologiskt tinkande och kan tillimpa
de grundldggande korkunskaperna i olika trafiksituationer pa ett sjélvstindigt och sékert sitt och kan identifiera
och bedoma risker.

Under korprovet bedoms foljande kompetensomraden.

1) Sdkerhetskontroll och korstillning. Eleven ska kunna gora sikerhetskontroll pa fordonet och forsta vilka
risker som kan uppsta om fordonet inte fungerar som det ska.

2) Manovrering. Eleven ska kunna styra, véixla, gasa och bromsa pa ett rutinméssigt sétt.

3) Miljé och sparsam kérning. Eleven ska kunna kora och anvinda en korteknik pa ett sitt som medfor 1ag
bransleforbrukning.

4) Trafikregler. Eleven ska ha kunskap om de regler som giller och kunna tillimpa dem sa att samspelet med
andra trafikanter fungerar.

5) Trafiksdkerhet och beteende. Eleven ska kunna planera sin korning i god tid och kunna anpassa kdrningen
till den aktuella trafiksituationen. Eleven ska forsta vilka risker som kan uppkomma och kunna forutse och
bedoma konsekvenser av olika hindelseférlopp. Eleven ska kunna anpassa fordonets hastighet och placering for
att skapar tillrickliga sikerhetsmarginaler, och kunna samspela med andra trafikanter pa ett bra sitt.



6 (34)

16 §
Ndrmare bestimmelser om forarexamen
Nirmare bestimmelser om metoder for avldggande av teori-, och korprov samt innehall och bedomning av
teori- och korprov faststills av landskapsregeringen.

5 kap.
Alkohol- och attitydkurser

17 §
Alkohol och trafik

Kursen alkohol och trafik dr obligatorisk for de personer som onskar fa ett korkortstillstand efter att ha gjort sig
skyldiga till rattfylleri med en promillehalt pa minst 0,5 eller upprepade fall av rattfylleri, for personer som under
provotid gjort sig skyldiga till rattfylleri eller grovt rattfylleri och for personer som beviljats korkort villkorade av
alkolas. Malet med kursen ir att skapa bittre vanor sa att alkohol och bilkérning inte kombineras i framtiden.

Kursen betonar attityder och beteenden och behandlar de risker en rattfull forare utsitter sig sjdlv och andra for
i trafiken samt tar upp vad som hinder i kroppen da man dricker alkohol eller tar andra droger.

Kursen alkohol och trafik #r pa sex lektioner 4 45 minuter och leds av sakkunniga fran Alands trafikskolor r.f.

18 §
Attityd och trafik

Kursen attityd och trafik 4r obligatorisk for de personer som har kérkort med provotid och gor sig skyldiga till
ett icke alkoholrelaterat trafikbrott som leder till att kdrkortet omhéndertas. Kursen ska behandla personens attityd
till sin egen och andra trafikanters sidkerhet, med fokus pa det eller de trafikbrott som lett till kérkortsingripandet.
Malet med kursen ér att foréindra personens trafikmoral och pa sikt skapa en sékrare trafikmiljo.

Kursen attityd och trafik, som leds av sakkunniga frén Alands trafikskolor r.f. och polisen omfattar fyra
lektioner 4 45 minuter.

19§
Kursplaner
Undervisningen ska folja de kursplaner som faststillts av landskapsregeringen.

20 §
Ovningsskyltar och -vistar

Vid privat 6vningskorning ska fordonet vara forsett med en skylt med texten "OVNINGSKOR™ i vitt p& gron
botten omgiven av en vit bard. Skylten ska ha minimimatten 460 x 100 mm och bokstidverna ska ha en hojd av
minst 50 mm och en stapelbredd av minst 8 mm. Pa ett fordon som anvinds i yrkesmissig forarutbildning ska
skylten ha rod botten. Skylten ska placeras sa att den 4r vil synlig bakifran men inte sa att sikten inifran fordonet
begrinsas eller baklyktorna eller registreringsskylten skyms.

Vid 6vningskérning med motorcykel eller moped utan tickt kaross ska eleven béra en reflexvist med texten
“OVNINGSKOR” pa ryggen.

Denna forordning trider i kraft den 1 mars 2016.
Atgérder som denna forordning forutsitter far vidtas innan den trdder i kraft.

Mariehamn den 15 oktober 2015

ROGER NORDLUND
vicelantrad

Veronica Thornroos
foredragande minister
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ALANDS FORFATTNINGSSAMLING

2015 Nr 96

Nr 96

LANDSKAPSFORORDNING ]
om villkorskoder som far anges pa koérkort utfardade pa Aland

Utfardad 1 Mariehamn den 15 oktober 2015

Med stod av 13 § 2 mom. korkortslagen (2015:88) for Aland foreskrivs®:

1§

Villkor som #r nodvindiga ur trafiksdkerhetssynpunkt eller av administrativa skdl ska anges i
korkortstillstandet och korkortet som koder. De harmoniserade koder som ska anvéndas pa korkort som utfirdas i
en EU- eller EES-stat samt de nationella koder som anvinds endast pa Aland finns som bilaga till denna
forordning. Nir ett korkort utfardat i nagon annan EU- eller EES-stat byts ut, ska koderna pa korkortet 6verforas
till det nya korkortet.

Anteckningarna gors pa korkortets baksida bredvid anteckningen om kategori. I utrymmet under
korkortskategorierna kan en kod som géller alla kategorier eller vid behov ocksa en kod som géller en viss kategori
eller vissa kategorier antecknas. I dessa fall ska ocksa den kategori eller de kategorier som koden giller antecknas.

28
Vid utbyte av kdrkort som har utfirdats av en stat utanfér EES ska utbytet samt fornyelser eller utbyte som sker
senare registreras pa det nya korkortet.

Denna forordning triader i kraft den 1 mars 2016.
Atgirder som denna forordning forutsitter far vidtas innan den trider i kraft.

Mariehamn den 15 oktober 2015

ROGER NORDLUND
vicelantrad

Veronica Thoérnroos
foredragande minister

2 Europaparlamentets och radets direktiv 2006/126/EG, EUT nr L 403, 30.12.2006, s. 18
Kommissionens direktiv 2011/94/EU, EUT nr L 314, 29.11.2011, s. 31-34,
Kommissionens direktiv 2012/36/EU, EUT nr L 321, 20.11.2012, s. 54-58.
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BILAGA

I de fall villkor for kérkortstiollstéindet eller korkortsinnehavet foreskrivits eller beslutats enligt vad som sigs i
korkortslagen (2015:88) for Aland, ska detta anges i korkortet enligt féljande.
I. Harmoniserade EU-koder
FORARE (medicinska skiil)
01. Synkorrektion och/eller skydd
01.01 Glastgon
01.02 Kontaktlinser
01.03 Skyddsglas
01.04 Ogenomskinlig lins
01.05 Ogonlapp
01.06 Glastgon eller kontaktlinser
02. Horapparat/kommunikationshjalpmedel
02.01 Horapparat for ena orat
02.02 Horapparat for bada dronen
03. Protes eller ortopediskt hjdlpmedel
03.01 Armprotes eller ortopediskt hjdlpmedel
03.02 Benprotes eller ortopediskt hjdlpmedel

05. Begrinsad anvindning (obligatorisk anvindning av underkoder, korning med vissa forbehall av medicinska
skél)

05.01 Begrinsad till resor under dagtid (exempelvis en timme efter soluppgangen och en timme fore
solnedgangen)

05.02 Begrinsad till resor inom en radie av ... km fran korkortshavarens bostad eller inom staden/regionen ...
05.03 Begrinsad till kdrning utan passagerare
05.04 Begrinsad till korning med hogst... km/h
05.05 Begrinsad till kdrning endast med annan korkortsinnehavare
05.06 Begrinsad till kdrning utan sldpvagn
05.07 Ingen korning pa motorvig
05.08 Ingen alkohol
ANPASSADE FORDON

10. Anpassad vixellada



15.

20.

25.

10.01 Manuell vixellada

10.02 Automatisk vixellada

10.03 Elektriskt manovrerad vixellada
10.04 Anpassad vixelspak

10.05 Begrinsat antal vixelldgen

Anpassad koppling

15.01 Anpassad kopplingspedal

15.02 Handmanovrerad koppling

15.03 Automatisk koppling

15.04 Fillbar/borttagbar kopplingspedal
Anpassat bromssystem

20.01 Anpassad bromspedal

20.02 Storre bromspedal

20.03 Bromspedal for vinster fot

20.04 Bromspedal for fotsulan

20.05 Vinklad bromspedal

20.06 Anpassad handmandvrerad firdbroms
20.07 Fardbroms med maximal forstirkning
20.08 Nodbroms inbyggd i fardbroms

20.09 Anpassad parkeringsbroms

20.10 Elektriskt mandvrerad parkeringsbroms
20.11 Anpassad fotmandvrerad parkeringsbroms
20.12 Fillbar/borttagbar bromspedal

20.13 Kn@mandvrerad broms

20.14 Elektriskt mandvrerad firdbroms
Anpassat gasreglage

25.01 Anpassad gaspedal

25.02 Gaspedal for fotsulan

25.03 Vinklad gaspedal

25.04 Handmandovrerat gasreglage

9 (34)
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25.05 Kndmandvrerat gasreglage
25.06 Gasreglage med servoforstirkning (elektronisk, pneumatisk, etc.)
25.07 Gaspedal till védnster om bromspedalen
25.08 Gaspedal lidngst till viinster
25.09 Fillbar/borttagbar gaspedal
30. Anpassade kombinerade broms- och gasreglage
30.01 Parallella pedaler
30.02 Pedaler pa samma (eller ndstan samma) niva
30.03 Gas- och bromspedal med glidskena
30.04 Gas- och bromspedal med glidskena och stodskena
30.05 Fillbara/borttagbara gas- och bromspedaler
30.06 Forhojt golv
30.07 Skiljeviagg vid sidan av bromspedal
30.08 Skiljevigg for protes vid sidan av bromspedal
30.09 Skiljevidgg framfor gas- och bromspedaler
30.10 Hél/benstod
30.11 Elektriskt mandvrerade gas- och bromsreglage
35. Anpassade reglage
(Ijusreglage, vindrutetorkare/spolare, signalhorn, korriktningsvisare, etc.)
35.01 Reglage som kan mandvreras utan att styrning och handhavande paverkas negativt
35.02 Reglage som kan mandvreras utan att ratten eller rattillbehoren (knopp, gaffelgrepp, etc.) maste slippas

35.03 Reglage som kan mandvreras med vinster hand utan att ratten eller rattillbehoren (knopp, gaffelgrepp,
etc.) maste sldppas

35.04 Reglage som kan manodvreras med hoger hand utan att ratten eller rattillbehdren (knopp, gaffelgrepp,
etc.) maste sldppas

35.05 Reglage som kan mandvreras utan att ratten, rattillbehdren (knopp, gaffelgrepp, etc.) och det
kombinerade gas- och bromsreglaget maste sldppas

40. Anpassad styranordning
40.01 Standardservostyrning
40.02 Styrning med forstirkt servo
40.03 Styrning med reservsystem

40.04 Forldngd rattstang



40.05 Anpassad ratt (storre och/eller tjockare ratt, ratt med mindre diameter, etc.)
40.06 Vinklad ratt
40.07 Vertikal ratt
40.08 Horisontell ratt
40.09 Fotmanovrerad styrning
40.10 Annan anpassad styrmekanism (joystick, etc.)
40.11 Knopp pa ratten
40.12 Handstodskena pa ratten
40.13 Med orthes tenodes
42. Anpassade backspeglar
42.01 Utvindig backspegel pa (vinster eller) hoger sida
42.02 Utvindig backspegel pa framskédrmen
42.03 Extra inviandig backspegel som ger 6verblick over trafiken
42.04 Inviandig panoramabackspegel
42.05 Backspegel som tidcker den doda vinkeln
42.06 Elmanovrerade yttre backspeglar
43. Anpassat forarsite
43.01 Forhojt forarséte som ger god sikt pa normalt avstand fran ratten och pedalen
43.02 Forarsite som dr anpassat efter kroppsformen
43.03 Forarsite med sidostod for god sittstabilitet
43.04 Forarsite med armstod
43.05 Forldngning av sitets skjutman
43.06 Anpassat bilbélte
43.07 Fyrpunktsbilte
44. Anpassning av motorcykel (obligatorisk anvdndning av underkoder)
44.01 Mandvrering av bada bromsarna genom ett reglage
44.02 Anpassad handbroms for framhjul
44.03 Anpassad fotbroms for bakhjul
44.04 Anpassat gashandtag

44.05 Anpassad handmanévrerad vixel och koppling

11 (34)



12 (34)
44.06 Anpassade backspeglar
44.07 Anpassade reglage for korriktningsvisare och bromsljus
44,08 Siteshojd som ger foraren mojlighet att i sittande position ha bada fotterna pa marken samtidigt
45. Motorcykel endast med sidvagn
46. Endast trehjulingar
50. Begrénsat till ett visst fordon (identifieringsméarkning, VIN)
51. Begrénsat till ett visst fordon (registreringsnummer, VRN)
ADMINISTRATIVA FRAGOR
70. Utbyte av korkort nr ... utfirdat av ... (EU/FN-symbol om det ir fragan om tredje land)
71. Duplikat av korkort nr ... (EU/FN-symbol om det dr fragan om tredje land)
73. Begrinsat till fordon i kategori B av typen motordriven fyrhjuling (B1)
78. Begrinsat till fordon med automatisk vixellada

79. (...) Begrinsat till fordon som overensstimmer med specifikationerna inom parentes i samband med
tillimpningen av artikel 13 i direktiv 2006/126/EG.

79.01 Begrinsat till tvahjuliga fordon med eller utan sidvagn
79.02 Begrinsat till fordon i kategori AM av typen trehjulingar eller latta fyrhjulingar
79.03 Begrinsat till trehjulingar

79.04 Begrinsat till trehjulingar till vilka en sldpvagn far kopplas med en tillaten totalvikt som inte dverstiger
750 kg

79.05 Motorcykel i kategori A1 med ett effekt/viktforhallande som Gverstiger 0,1 kW/kg
79.06 Fordon i kategori BE till vilka en sldpvagn far kopplas med en tillaten totalvikt som Overstiger 3 500 kg

80. Begrinsat till de innehavare av korkort for fordon i kategori A av typen motordriven trehjuling som inte
uppnatt 24 ars alder

81. Begriinsat till de innehavare av korkort for fordon i kategori A av typen motordriven tvahjulig motorcykel som
inte uppnatt 21 ars alder

90. Koder som anvinds i forening med koder for anpassningar av fordonet
95. Yrkeskompetensbevis enligt direktiv 2003/59/EG giltigt t.o.m....

96. Fordon i kategori B till vilka en sldpvagn far kopplas med en tillaten totalvikt som Gverstiger 750 kg och dar
fordonskombinationens tillatna totalvikt &r 6ver 3 500 men hogst 4 250 kg

97. Ej behorig for fordon i kategori C1 som omfattas av radets férordning (EEG) nr 3821/85 av den 20 december
1985 om firdskrivare vid viigtransporter (')

1 EGT L 370, 31.12.1985, s. 8.
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II. Nationella koder som anvénds pa Aland

101. Persontransporter med buss far utforas fran och med 20 ars alder. Sadana transporter far aven utforas fran och
med 18 ars alder, om fordonet

- kors utan passagerare, eller

- anvénds for persontransporter i linjetrafik, ddr linjens ldngd inte overstiger 50 kilometer

102. Persontransporter med buss far utforas fran och med 23 ars alder. Sadana transporter far dven utforas fran och
med 21 ars alder, om fordonet anvinds for persontransporter i linjetrafik, dér linjens ldngd inte dverstiger 50
kilometer

103. Transporter inom riddningsvisendet enligt 9 § 3 mom. korkortslagen pa Aland

104. Korkort villkorat av alkolas
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ALANDS FORFATTNINGSSAMLING

2015 Nr 97

Nr 97

LANDSKAPSFORORDNING
om medicinska krav for innehav av korkort

Utfardad 1 Mariehamn den 15 oktober 2015

Med stod av korkortslagen (2015:88) for Aland foreskrivs®:

1 kap.
Inledande bestimmelser

1§
Forordningens innehall

Denna férordning innehéller bestimmelser om

1) medicinska krav for innehav av korkortstillstand, korkort och yrkeskortillstand,

2) likares anmélningsplikt enligt 47 § korkortslagen (2015:88) for Aland, och

3) sadant ldkarintyg som krdvs enligt 11 § korkortslagen.

De krav for innehav som anges i denna forordning géller vid ansdkan om korkortstillstand for innehav av
korkort och vid ansékan om yrkeskortillstand samt vid provning av fragan om fortsatt innehav av korkortstillstand,
korkort och yrkeskortillstand, om inte annat sirskilt anges.

28
Generellt om hinder for innehav av korkort

Varje sjukdom, skada eller annat medicinskt forhallande som kan antas paverka formagan att kora ett
korkortspliktigt fordon ska provas fran trafiksdkerhetssynpunkt. Forhallanden som bedoms innebdra en
trafiksdkerhetsrisk utgor hinder for innehav. Detta géller dock inte om risken &r obetydlig, varvid storre tolerans
medges for innehav av behérigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE och T 4n for innehav av
behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DI1E, D, DE och yrkeskortillstand dédr den 6kade trafiksédkerhetsrisken som
foljer med sadant innehav alltid ska beaktas.

38
Bedomning av trafiksiikerhetsrisken

Bedomningen av trafiksdkerhetsrisken och behovet av villkor om ldkarintyg och provning av fragan om fortsatt
innehav ska goras med utgangspunkt fran det medicinska férhallandets allménna karaktdr och symptombild samt
fran omstidndigheterna i det enskilda fallet.

Om forhallandet har nidra anknytning till vad som sédgs i 2—15 kap. ska ledning himtas fran de krav som anges
dér. Betrédffande andra medicinska férhallanden ska 2 § tillampas.

Vid en sammantagen bedomning av olika medicinska forhallanden kan hinder for innehav foreligga dven om
forhallandena var for sig inte utgor hinder enligt 2—15 kap.

48
Likarundersékning m.m.

Lakarundersokning och annan undersokning som ska ligga till grund for intyg enligt bestimmelser i
korkortslagen ska goras med beaktande av vad som anges i denna forordning och med utgangspunkt fran de
uppgifter som sokanden lamnar och fran vad som i 6vrigt &r kint for undersokande likare. Av intyget ska framga
om den sokande bedoms ha en sjukdom eller medicinskt tillstand som innebir en trafiksidkerhetsrisk eller inte.

I 1-15 kap. finns bestimmelser om nér villkor om likarintyg efter viss tid ska foreskrivas och prévning av
fragan om fortsatt innehav goras. Dessa krav far frangas endast om det i ett enskilt fall finns sérskilda skal.

3 Europaparlamentets och radets direktiv 2006/126/EG, EUT nr L 403, 30.12.2006, s. 18
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58
Liikares anmdlningsskyldighet
Bestimmelser om ldkares anmilningsplikt finns i 47 § korkortslagen. De grundlidggande forutséttningarna for
en anmélan ska anses foreligga om kraven i denna férordning inte uppfylls av den som ansoker om eller innehar
korkortstillstand, korkort eller yrkeskortillstand.
En anmilan fran en likare ska vara skriftlig och innehalla de uppgifter om innehavarens halsotillstand som
framkommit vid undersdkningen och som har betydelse for fragan om innehav.

2 kap.
Synfunktioner

6§
Synskdrpan for grupp 1

Den binokuldra synskérpan ska for innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BEeller T
uppga till minst 0,5. Korrektion med glasdgon eller kontaktlinser far anvéndas for att uppna denna synskérpa. Att
syn helt saknas i ett 6ga utgor inte hinder for innehav.

Om synskirpan i ett 6ga understiger 0,3 och synnedsittningen har intritt plotsligt krdvs en anpassningsperiod
pa minst sex manader innan innehav kan medges.

Vid nystagmus ska den binokulidra synskérpan pa minst 0,5 uppnas i blickriktningar upp till 30° fran den rakt
fram. Korrektion med glaségon eller kontaktlinser far anvindas for att uppna denna synskérpa.

78
Synfiiltet

For innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T ska synfiltet vid seende med bada
Ogonen samtidigt:

1) ha en horisontell utstrickning av minst 120° varav minst 50° at vardera sidan fran synfiltets centrum, och

2) i detta omrade ha en vertikal utstrickning av minst 20° uppat och minst 20° nedat.

I det omrade som anges i 1 mom. 1 och 2 punkten utgér defekt som i utbredning &r storre dn tva intilliggande
testpunkter i Esterman-programmet och som ér beldgen i omradet utanfor 20° fran synfiltets centrum, hinder for
innehav.

Synfiltets utstrickning och defekter inom detta omrade definieras av en undersdkning av synfiltet med sadan
metod som angesi 13 - 16 §. Vid misstanke om 6gonsjukdom géller vad som sdgsi 13 § 3 mom. och 14 § 2 mom.

Vid sadan statisk troskelperimetri som anges i 14 § 2 mom. 2 punkten ska vérdet i varje korresponderande
testpunkt uppga till

1) minst 20 dB inom en radie av 10° fran synfiltets centrum, och

2) minst 10 dB inom en radie av 20° fran synfiltets centrum.

Trots vad som sdgs i 4 mom. 2 punkten far vérdet i en enstaka korresponderande testpunkt utanfoér 10°
understiga 10 dB.

8§
Hinder pa grund av dubbelseende

Dubbelseende i nagon blickriktning upp till 30° fran den rakt fram utgor hinder for innehav. Hinder for
innehav foreligger dock inte om dubbelseendet elimineras genom korrektion med prismaglas eller genom
kontinuerlig ocklusion (fortdckning) av ena 6gat. For att innehav ska kunna medges maste ocklusion ha skett
under minst sex manader.

Trots vad som sdgs i 1 mom. forsta meningen kan innehav medges &dven utan ocklusion efter en
anpassningsperiod pa sex manader om det kan bedomas att dubbelseendet inte &r till besvér i trafiken.

Total nattblindhet eller annan allvarlig begransning av seendet vid nedsatt belysning, utgor hinder for innehav.
For korkortsbehorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE och yrkeskortillstand giller vad som sdgsi 11 §.

9§
Synskdrpan for grupp 2

For innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE och yrkeskortillstand ska synskarpan uppga
till minst 0,8 i det bista 6gat och till minst 0,1 i det sdémre ogat, om inte annat sdgs i 2 eller 3 mom. Korrektion
med glas6gon eller kontaktlinser far anvindas for att uppna denna synskirpa.

Trots vad som sdgs i 1 mom. far innehav av yrkeskortillstand medges om den binokulédra synskirpan uppgar till
minst 0,8. Korrektion med glasogon eller kontaktlinser far anvindas for att uppna denna synskarpa.

Trots vad som sdgs i 1 mom. far fortsatt innehav medges for den som fore den 1 september 1996 hade korkort
for behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D eller DE om den binokuldra synskdrpan uppgar till minst 0,8.
Korrektion med glas6gon eller kontaktlinser far anvindas for att uppna denna synskérpa.
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Vid nystagmus ska synskirpan uppnas i blickriktningar upp till 30° fran den rakt fram.
Om den foreskrivna synskérpan inte kan uppnas utan korrektionsglas, far inget av glasen dverstiga plus atta
dioptrier i styrka i den mest brytande meridianen.
Kontaktlinser far anvidndas om de fungerar vil under den tid som ett arbetspass i trafik omfattar. Om
kontaktlinser anvinds giller inte vad som sidgs i 1 mom.
Om syn helt saknas i ett 6ga utgor det hinder for innehav.

10 §
Synfiiltet

For innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE och yrkeskortillstand ska synfiltet vid seende
med bada 6gonen samtidigt:

1) ha en horisontell utstrickning av minst 160° varav minst 70° at vardera sidan fran synfiltets centrum, och

2) i detta omrade ha en vertikal utstrackning av minst 30° uppat och minst 30° nedat.

I det omrade som anges ovan utgor defekt som i utbredning &r storre dn tva intilliggande testpunkter i
Esterman-programmet och som &r beldgen i omradet utanfor 30° fran synfiltets centrum, hinder for innehav.

Synfiltets utstrickning och defekter definieras inom detta omrade av en undersokning av synfiltet med den
metod som anges i 15 § 2 mom. 1 punkten.

Vid sadan statisk troskelperimetri som anges i 15 § 2 mom. 2 punkten ska virdet i varje korresponderande
testpunkt uppga till

1) minst 20 dB inom en radie av 10° fran synfiltets centrum, och

2) minst 10 dB inom en radie av 30° fran synfiltets centrum.

118§
Dubbelseende m.m. for grupp 2
Dubbelseende utgor hinder for innehav av korkortsbehorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE och
yrkeskortillstand, oavsett i vilken blickriktning som dubbelseendet upptrader.
Total nattblindhet eller annan allvarlig begrinsning av seendet vid nedsatt belysning, utgor hinder f6r innehav.

12 §
Villkor om likarintyg
Vid progressiv 6gonsjukdom ska villkor om ldkarintyg eller annat medicinskt underlag foreskrivas och
provning av fragan om fortsatt innehav goras med intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall.

13 §
Synprovning

Synprévning for innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T far utforas av

1) ldkare eller

2) legitimerad optiker, oftalmologassistent, ortoptist, den som har genomgatt utbildning till optometritekniker,
ogonsjukskaterska eller sjukskoterska med vidareutbildning i 6gonsjukvard.

Synprévning for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand far
utforas av likare. Uppgifterna om synskirpa kan i ett likarintyg grundas pa tidigare utférd undersokning av sadan
person som anges i 1 mom. 2 punkten. Dessa uppgifter ska inga som underlag vid likarens samlade bedomning.

Om sokanden vid ansokningstillfillet inte fyllt 45 ar och ansoker om forldngd giltighet for innehav av
behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE far intyg om synprévning utforas av likare, legitimerad optiker,
oftalmologassistent, ortoptist, dgonsjukskoterska eller sjukskoterska med vidareutbildning i gonsjukvard.

Om sokanden inte uppnar géllande synkrav eller vid misstanke om 6gonsjukdom ska undersokning goras av en
liakare med specialistkompetens i 6gonsjukdomar.

14 §
Likarundersékning

Synprovningen vid ldkarundersokning ska omfatta:

1) Synskirpeprov och vid behov bestimning av 6gonens refraktion. Undersokningen ska goras i ett ordinért
ljust rum utan blidndande ljuskillor i synfiltet. Synprovningstavlan ska vara placerad pa fyra eller fem meters
avstand (eventuellt med hjélp av speglar) och ska vara vil och jaimnt belyst. Alla bokstiver ska kunna ldsas pa den
rad som anger synskirpan.

2) Synfiltsundersokning, i regel enligt Donders konfrontationsmetod, utférd i varje 6ga for sig med prévning
minst ett par ganger i varje synféltskvadrant.

3) Kontroll av 6gats rorlighet. Rorligheten ska provas i de atta huvudmeridianerna varvid dubbelseende ska
uppmirksammas.
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Om ldkaren finner det sannolikt att en synfiltsdefekt foreligger ska perimetri goras enligt en eller bada av
punkterna 1 och 2 nedan. Vilken metod som ska anvéndas ska bedomas utifran orsaken till synfiltsdefekten.

1) For att faststélla att vad som sdgs i 7 § 1-3 mom. eller 10 § 1-3 mom. &r uppfyllt ska en undersdkning med
binokulér statisk perimetri enligt Esterman-program utforas.

2) For att faststilla att vad som sdgs 17 § 4 mom. 1 och 2 punkten respektive 10 § 4 mom. 1 och 2 punkten &r
uppfyllt ska statisk troskelperimetri enligt Humphrey med objektstorlek III eller annan likvéardig metod goras.

Bedomningen av testresultatet enligt 2 mom. 1 punkten ska goras utifrain om man ser testobjektet i de
undersokta punkterna och enligt 2 mom. 2 punkten utifran det hogsta virdet i korresponderande punkter. Med
korresponderande punkter avses tva testpunkter beldgna pa motsvarande stille i bada 6gonen.

15§
Misstanke om begrdnsad syn
Om anamnesen eller undersdkningen ger misstanke om att synen &r begrinsad vid nedsatt belysning ska detta
anges. Detsamma giller vid misstanke om sjukdom som kan befaras férsdmra synférmagan avsevirt.

16 §
Synprovning

Synprovning for innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T enligt 13 § 1 mom.
2 punkten ska omfatta

1) synskidrpeprov, som ska faststélla dels den binokuldra synskirpan, dels synskédrpan i varje 6ga for sig, och

2) synféltsundersokning utférd med apparatur avsedd for synféltsprovning.

Synprévning for de som inte fyllt 45 ar och ansoker om forlingd giltighet for innehav av behorigheterna C1,
Cl1E, C, CE, D1, DIE, D, DE ska omfatta

1) undersokning av synskirpa och om foreskriven synskérpa inte uppnas utan korrektion ska dven synskirpa
med korrektion anges inklusive korrektionsglasens styrka,

2) undersokning av 6gonrorlighet och uppgift om eventuellt dubbelseende,

3) uppgift om eventuell nystagmus (ofrivilliga dgonrorelser),

4) uppgift om eventuellt allvarligt begrinsat seende vid nedsatt belysning, och

5) synféltsundersokning utford med apparatur avsedd for synfaltsprovning.

Om foreskriven synskérpa inte uppnas utan korrektion ska @ven synskirpa med korrektion faststillas binokulart
och i varje dga for sig.

3 kap.
Horsel och balanssinne

17 §
Balansrubbning eller yrsel

Overraskande anfall av balansrubbning eller yrsel som innebir en trafiksikerhetsrisk utgor hinder for innehav
av korkort i samtliga kategorier.

Morbus Ménieére utgor hinder for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller
yrkeskortillstand om sjukdomen ar kliniskt aktiv.

Horselnedsittning eller dovhet utgor inte hinder for innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, A1, A2, A,
B, BE, C1,CI1E, C,CEeller T.

For innehav av behorigheterna D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand ska horselformagan vara sadan att
innehavaren har mojlighet att kommunicera med passagerare och andra trafikanter. Detta krav ska anses uppfyllt
om vanlig samtalsstimma uppfattas pa fyra meters avstand pa ena 6rat med eller utan horapparat.

18 §
Villkor om ldkarintyg
Vid Morbus Méniere eller annan progressiv sjukdom ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av
fragan om fortsatt innehav goras med intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall.

19§
Likarundersdkning
Sokanden ska tillfragas om forekomst av yrsel med horselnedsittning, Morbus Méniere eller annan
yrselsjukdom. Likaren ska i dessa fall sdrskilt bedoma risken for 6verraskande anfall av balansrubbning eller
trafikfarlig yrsel.
Horselprovning for innehav av behorigheterna D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand ska goras med vanlig
samtalsstimma eller med tonaudiometer.
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4 kap.
Rorelseorganens funktioner

20 §
Funktionsnedsdttning i rorelseorganen

En sjukdom eller nedsittning i rorelseorganens funktion som innebér att fordon inte kan koras pa ett
trafiksékert sétt utgor hinder for innehav av korkort i samtliga kategorier.

En funktionsnedséttning i rorelseorganen utgor inte hinder om den kan kompenseras genom ortopediskt
hjdlpmedel eller tekniska anordningar pa fordonet.

For innehav av behorigheterna D1, D1E, D, DE och yrkeskortillstand ska rorelseformagan vara tillracklig for
att kunna hjilpa passagerare in i och ut ur fordonet samt med bilbiltet.

21§
Villkor om likarintyg
Vid progressiv sjukdom, som i framtiden kan forvintas medfora funktionsnedsittning av sadan svarighetsgrad
att korformagan paverkas, ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras
med intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall. Detsamma géller i fraga om rorelseformagan enligt 20 §
3 mom.

22 §
Likarundersokning
Vid funktionsnedsittning i rorelseorganen ska lidkaren bedoma tillstdndets inverkan pa korférmagan, i
forekommande fall med hénsyn till tekniskt hjdlpmedel eller anpassning av fordonet.
For innehav av behorigheterna D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand ska likaren dven bedoma formagan att
kunna hjélpa passagerare in i och ut ur fordonet samt med bilbéltet.

5 kap.
Hjirt- och karlsjukdomar

23§
Allmdnt
Hjirt- eller kdrlsjukdom som innebér en pataglig risk for att hjarnans funktioner akut forsdmras eller som i
Ovrigt innebér en trafiksidkerhetsrisk, utgor hinder for innehav av korkort.
Vid bedomning enligt detta kapitel ska tillstandets orsaker, kliniska form och utveckling samt
behandlingsresultatet beaktas.

24§
Medvetandeforlust
Vid medvetandeforlust (synkope) som orsakats av arytmi krdvs en observationstid pa minst tre manader utan ny
medvetandeforlust innan innehav kan medges. Om orsaken till medvetandeforlusten har behandlats kan en kortare
observationstid accepteras.
Vid annan form av synkope én sadan som orsakats av arytmi, till exempel vid sa kallad reflexogen synkope
(vasovagal svimning), far behovet av observationstid bedomas utifran risken for ny sddan medvetandef6rlust.

25§
Pacemaker
Innehav kan medges vid pacemakerbehandling som fungerar vil.
Innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T kan medges vid behandling med
implanterad defibrillator (ICD) om behandlingen fungerar vil.

26§
Stroke

Risken for slaganfall (stroke) ska bedomas enligt detta kapitel. Vid bedomningen ska sérskilt uppméirksammas
transitoriska ischemiska attacker (TIA) samt Ovriga viktiga riskfaktorer sasom forhojt blodtryck, forhéjda
blodfetter, formaksflimmer och kdrlmissbildning.

Resttillstandet efter ett slaganfall ska bedomas enligt tillimpligt kapitel, exempelvis 2 kap. (synfiltsdefekter),
4 kap. (forlamningar), 8 kap. (medvetandestorningar), 10 kap. (kognitiva storningar) och 14 kap. (psykiska
sjukdomar och storningar).
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27 §
Ischemisk hjdrtsjukdom

Vid ischemisk hjértsjukdom utgor foljande forhallanden var for sig hinder for innehav av behorigheterna C1,
CIE, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand:

1) en symptombegriansad arbetsformaga vid arbetsprov som klart understiger forvintat normalviarde med
beaktande av patientens kon, alder, kroppsstorlek och vikt,

2) en vinsterkammarfunktion med en ejektionsfraktion under 40% eller symptom pa hjértsvikt,

3) forekomst av allvarliga paroxysmala arytmier,

4) angiografifynd som visar hemodynamiskt signifikant fortrangning av kranskérlen, eller

5) forekomst av angina pectoris i vila eller utldst av emotionella faktorer.

28 §
Nedsatt klaffunktion
Vid nedsatt klaffunktion i form av fortringning eller lickage utgor foljande forhallanden var for sig hinder for
innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand:
1) en vinsterkammarfunktion med en ejektionsfraktion under 40% eller symptom pa hjartsvikt,
2) allvarliga paroxysmala arytmier, eller
3) allvarliga EKG-avvikelser, t.ex. tecken pa ischemi eller retledningsstorningar.

29§
Resttillstand efter dtgdrdad ischemisk hjirtsjukdom
Resttillstand efter atgdrdad ischemisk hjartsjukdom eller resttillstand efter kirurgiskt atgérdad klaffsjukdom ska
bedomas med utgangspunkt i kraven i 27 och 28 §§.

30§
Kardiomyopati
Annan hjartsjukdom, t.ex. kardiomyopati, ska bedomas utifran kraveni 27 § 1-3.

31§
Innehav i vissa fall
Innehav kan medges trots vad som sdgs i 27 och 28 §§ under forutsittning att forhallandena #r prognostiskt
gynnsamma och trafiksdkerhetsrisken bedoms vara liten.

32§
Hjdrttransplantation
Genomgangen hjiarttransplantation eller behandling med implanterad defibrillator (ICD) utgér hinder for
innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand.

33§
Villkor om lidkarintyg
Villkor om ldkarintyg far foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras med intervall som
beddms ldmpligt i varje enskilt fall.

34§
Liikarundersdkning
For innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T ska ldkaren sirskilt
uppmirksamma tillstdnd efter stroke eller hjirtinfarkt, forekomst av angina pectoris eller annan hjirt- eller
kérlsjukdom samt rytmrubbningar och tecken pa klaffsjukdom. Vid formaksflimmer ska risken fér embolisering
till hjarnans blodkérl bedomas.

35§
Sdrskilda bestimmelser for grupp 2

For innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand géller f6ljande:

Vid undersokning under det forsta aret efter en hjartinfarkt ska arbetsprov utféras och resultatet av detta
redovisas. Vid en Q-vag storre dn 40 millisekunder ska vinster kammares funktion bedomas med avseende pa
ejektionsfraktionen.

Arbetsprov ska dven utforas och resultatet av detta redovisas vid undersokning under det forsta aret efter en by
pass-operation eller perkutan koronar intervention (ballongvidgning eller inldggning av stent). Om tecken pa
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allvarlig koronarinsufficiens framkommer vid sadant prov, bor kompletterande utredning med myokardskintigrafi
eller koronarangiografi utforas.

6 kap.
Diabetes

36 §
Diabetes

Diabetessjukdom som inte dr under godtagbar kontroll med avseende pa risken for hypoglykemi, utgor hinder
for innehav av korkort. Vid hypoglykemi ska sérskilt tecken pa nedsatt hjarnfunktion (neuroglukopena symptom)
och risk for medvetsloshet, sdrskilt sdédan som inte foregatts av varningssymptom, beaktas. Innehavaren ska ha
kunskap om varningstecken pa akut hypoglykemi och motatgirder.

Aterkommande allvarlig hypoglykemi utgor hinder for innehav till dess att en observationstid om ett ar fran
den senaste allvarliga hypoglykemin uppnatts. Med allvarlig hypoglykemi avses i denna férordning sadan
hypoglykemi som krévt hjilp av annan for att hivas och med aterkommande allvarlig hypoglykemi avses allvarlig
hypoglykemi som upprepas inom ett ar.

Efter allvarlig hypoglykemi i trafiken ska en observationstid utan nya episoder av allvarlig hypoglykemi ha
uppnatts for att diabetessjukdomen ska anses vara under godtagbar kontroll.

For innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, A1, A2, A, B, BE eller T bor denna tid uppga till minst sex
manader och for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand till minst tolv
manader.

37§
Komplikationer pa grund av diabetes
Vid andra komplikationer av diabetessjukdomen ska bedomningen av trafiksdkerhetsrisken goras med
tillampning av vad som i Ovrigt sdgs i denna forordning, sirskilt 2 kap. (synfunktioner), 5 kap. (hjart- och
kérlsjukdomar) och 10 kap. (demens och andra kognitiva storningar).

38§
Diabetes som behandlas med insulin

Diabetessjukdom som behandlas med insulin utgér hinder for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1,
DIE, D, DE eller yrkeskortillstand, om inte personen

1) har diabetes typ 2,

2) har férmaga att kéinna varningstecken pa akut hypoglykemi eller aldrig har haft hypoglykemi, och

3) genomfdr egenkontroller av blodsocker.

For innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DI1E, D, DE eller yrkeskortillstand ska varje allvarlig
hypoglykemi under vaken tid beaktas och behovet av en observationstid utan nya sddana episoder bedémas.

39§
Villkor om likarintyg

Vid diabetessjukdom som behandlas med insulin ska innehavet forenas med villkor om ldkarintyg och
provning av fragan om fortsatt innehav goras.

Intyg betriffande diabetessjukdomen och synfunktionerna ska limnas efter ett ar och dérefter minst vart tredje
ar.

Om insulinbehandling har pagatt i mer dn ett ar nir polismyndigheten far kinnedom om sjukdomen kan, trots
vad som ségs ovan, foreskrivas att likarintyg ska lamnas och provning av fragan om fortsatt innechav goras efter en
tid som bedoms ldmplig i varje enskilt fall.

40 §
Diabetes som behandlas med annat likemedel
Vid diabetessjukdom som behandlas med annat likemedel #@n insulin ska villkor om ldkarintyg betrdffande
diabetessjukdomen och synfunktionerna foreskrivas. Provning av fragan om fortsatt innehav ska géras minst vart
femte ar for innehav av behorigheterna AM 120, AM 121, A1, A2, A, B, BE eller T och minst vart tredje ar for
innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand.

41 §
Transplantation av bukspottkortel
For den som har genomgétt transplantation av bukspottkortel eller Langerhanska Gar dér kriterierna for
diagnosen diabetes inte ldngre uppfylls ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt
innehav goras.
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42§
Likarundersokning

Likaren ska sérskilt bedoma risken for hypoglykemi for att avgora om lampligheten att kéra motordrivet
fordon &r visentligt nedsatt pa grund av diabetessjukdomen. Likaren ska forvissa sig om att sokanden i
forekommande fall dr vil fortrogen med symptomen pa hypoglykemi och har kinnedom om lampliga atgdrder om
sadana symptom uppkommer.

Komplikationer fran kérlsystemet till foljd av diabetessjukdomen, t.ex. retinopati eller neuropati med
motoriska, sensoriska bortfallssymptom eller kognitiv paverkan, ska sérskilt uppmirksammas liksom
makrovaskulidra komplikationer med risk for hjart- eller kérlsjukdom.

Vad som sdgs i 1 mom. dr av sérskild vikt vid insulinbehandlad diabetes om det dr fraga om innehav av
behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand. Likaren ska da beakta och bedoma
lampligheten fran trafiksidkerhetssynpunkt med hinsyn till de korningar och arbetsformer som &r aktuella vid
sadant innehav. I intyget ska ldkaren limna ett sérskilt utlatande i denna fraga.

7 kap.
Neurologiska sjukdomar

43 §
Sjukdomar i nervsystemet

Sjukdomar i nervsystemet som innebir trafiksdkerhetsrisker utgor hinder for innehav av korkort.

Vid riskbedomningen ska hinsyn tas till tillstandets kliniska form och utveckling samt behandlingsresultat.
Motoriska eller sensoriska symptom som paverkar balans, koordination eller psykomotorisk hastighet,
synfiltsdefekter samt defekter av kognitiv natur ska sérskilt beaktas.

Vid Parkinsons sjukdom och sérskilt vid behandling med dopaminagonister, ska risken for insomning vid
korning av motordrivet fordon sérskilt beaktas och bedomas enligt 73 §.

44 §
Villkor om lidkarintyg
Vid progressiv sjukdom, t.ex. Parkinsons sjukdom, multipel skleros eller annan neurodegenerativ sjukdom ska
villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav géras med intervall som beddms
lampligt i varje enskilt fall.

8 kap.
Epilepsi, epileptiskt anfall och annan medvetandestorning

45 §
Epileptiskt anfall

Med epileptiskt anfall avses den kliniska manifestationen av abnorma, repetitiva urladdningar i hjirnans
nervceller. Med epilepsi avses aterkommande, oprovocerade epileptiska anfall.

Riskbedomningen ska goras med utgangspunkt fran forekomsten av epileptiska anfall, &ven om diagnosen
epilepsi inte 4r stélld. Ett normalt resultat av en EEG-undersokning utesluter inte epileptiskt anfall eller epilepsi.

Vid bedomningen ska hédnsyn tas till anfallets orsaker, kliniska form och utveckling samt
behandlingsfoljsamhet och effekt av behandlingen.

46 §
Framprovocerade anfall
Epileptiskt anfall som provocerats av intag av substanser eller av abstinens ska i neurologiskt avseende
bedomas enligt detta kapitel. Vid substansberoende eller missbruk av medel som paverkar formagan att kora
motordrivna fordon ska beddmningen dven goras med utgangspunkt i 12 kap.
Vid sadant anfall som avses i I mom. 6kar kravet pa sikerstilld nykterhet, &ven om diagnosen missbruk eller
beroende inte kan stéllas.

47 §
Hinder for innehav
Foljande forhallanden utgor var for sig hinder for innehav om inte annat sigs i 48 §:
1) Ett forsta epileptiskt anfall har intréffat under de senaste sex manaderna.
2) Diagnosen epilepsi har stillts eller kan nu stillas och epileptiskt anfall har intridffat under de senaste tolv
manaderna.
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3) Det finns en pataglig risk for epileptiskt anfall utifran sjukhistoria, resultatet av klinisk undersokning,
neuroradiologisk undersokning eller resultatet av EEG-undersokning.
4) EEG-undersokning visar regelbundna symmetriska formationer av bilateralt synkron tre per sekund spike
wave aktivitet med generell utbredning (absenser).

48 §
Undantag

Trots vad som sdgs i 47 § kan innehav medges i foljande fall:

1) Epileptiskt anfall har intréffat efter likarordinerad utsittning av antiepileptisk medicinering och har foregatts
av minst tva ars anfallsfrihet. Forutsittningen dr att behandling med samma substans har aterinsatts och har f6ljts
av en anfallsfri observationstid pa tre manader.

2) Epileptiskt anfall har intrdffat som en direkt foljd av provocerande faktorer som kan forutses inte
aterkomma. Behovet av viss observationstid efter det senaste anfallet ska bedomas i varje enskilt fall. Anfall far
dock inte ha intriffat under de senaste tre ménaderna.

3) Ett enda epileptiskt anfall har intréffat efter lang tid av anfallsfrihet, och omsténdigheterna i 6vrigt talar for
en lag risk for nya anfall.

4) Epileptiskt anfall har intraffat under de senaste tre aren men bedéms med stor sidkerhet inte ha paverkat
medvetandet, sinnesintrycken eller den motoriska kontrollen. Ovriga omstindigheter ska tala for en 13g risk for
anfall som paverkar medvetandet.

5) Det dr fraga om en karakteristisk epilepsiform som under minst tre ar manifesterat sig endast i form av anfall
under somn.

49 §
Hinder for innehayv for grupp 2

Foljande forhallanden utgor var for sig hinder for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE
eller yrkeskortillstand:

1) Ett forsta epileptiskt anfall har intréffat under de senaste fem aren. Behandling med likemedel mot epilepsi
far heller inte ha forekommit under denna tid.

2) Diagnosen epilepsi har tidigare stillts eller kan nu stillas och epileptiskt anfall har intréffat under de senaste
tio aren. Behandling med likemedel mot epilepsi far heller inte ha forekommit under denna tid.

3) Det finns en pataglig risk for epileptiskt anfall utifran sjukhistoria, resultatet av klinisk undersokning,
neuroradiologisk undersokning eller resultatet av EEG-undersokning.

4) EEG-undersokning visar regelbundna symmetriska formationer av bilateralt synkron tre per sekund spike
wave aktivitet med generell utbredning (absenser).

50 §
Forinnehav av korkort i samtliga kategorier vid annan medvetandestorning
Vid medvetandestorning eller annan kognitiv paverkan ska nodvindig observationstid bedomas utifran risken
for ny sadan storning eller paverkan.
Bedomningen ska goras med utgangspunkt i bakomliggande medicinska férhallanden.
Om orsaken till medvetandestorningen inte 4r klarlagd ska bedomning goras enligt 2 och 3 §§.

51§
Villkor om likarintyg

Vid diagnosen epilepsi ska den totala uppfoljningsperioden vara minst fem ar fran det senaste anfallet. Under
denna tid ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras ett ar efter det
senaste anfallet, ddrefter efter ytterligare ett ar och ddrefter efter ytterligare tre ar. Om det senaste anfallet intréffat
mer #n ett ar innan polismyndigheten fatt kinnedom om sjukdomen, kan istillet foreskrivas att ldkarintyg ska
lamnas och prévning av fragan om fortsatt innehav goras vid endast ett eller tva tillfdallen och efter tid som bedoms
lamplig i varje enskilt fall.

Villkor om ldkarintyg far foreskrivas efter ett enstaka epileptiskt anfall, annan medvetandestérning eller vid
anfall enligt 48 § 5 punkten. Villkor far da foreskrivas med intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall.

Om forhallandena forsamrats eller framstar som mindre stabila kan uppf6ljning goras under en léngre period
och med titare intervall 4n vad som anges i 1 mom.

52§
Likarundersokning
Likaren ska fraga sokanden om attacker av kortvarig medvetanderubbning och andra mindre patagliga
yttringar av epilepsisymptom har intréiffat.
Vid idiopatisk generaliserad epilepsi med franvaroattacker (absenser) ska EEG-undersdkning goras.
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Vid sadant provocerat anfall som avses i 46 § ska allt bruk av sadana substanser sirskilt uppmérksammas.

9 kap.
Njursjukdomar

53§
Allvarligt nedsatt njurfunktion
Allvarligt nedsatt njurfunktion som innebdr en trafiksidkerhetsrisk utgor hinder for innehav av korkort.
Behandling med dialys ska provas fran trafiksikerhetssynpunkt. Om behandlingen bedoms innebidra en
trafiksdkerhetsrisk utgoér den hinder for innehav.
Behandling med hemodialys utgor hinder for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DI1E, D, DE
eller yrkeskortillstand.

54 §
Villkor om ldkarintyg
Efter njurtransplantation ska villkor om likarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav
goras.
I 6vriga fall far villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav géras med
intervall som beddms ldmpligt i varje enskilt fall.

55§
Liikarundersdkning
Sokanden ska tillfragas om tidigare njursjukdom. Likaren ska vara sérskilt uppmarksam pa tecken pa njursvikt.

10 kap.
Demens och andra kognitiva storningar

56 §
Kognitiv storning
Allvarlig kognitiv storning utgor hinder for innehav. Vid bedomning av om storningen ska anses som allvarlig
ska sdrskild hdnsyn tas till nedséttning av uppmérksamhet, omdome och formégan att ta in och bearbeta synintryck
samt nedséttning av mental flexibilitet, minne, exekutiva funktioner och psykomotoriskt tempo. Dessutom ska
kinslomissig labilitet och dkad uttrttbarhet beaktas. Apraxi och neglekt ska sirskilt uppmirksammas.

57§
Innehav vid demens

Demens utgor hinder for innehav. Vid lindrig demens kan dock innehav av behorigheterna AM 120, AM 121,
Al, A2, A, B, BE eller T medges.

Demens anses foreligga om sddan diagnos har stillts utifran vedertagen medicinsk praxis eller om det utifran
tillgéinglig information kan bedomas att kriterierna for sadan diagnos dr uppfyllda. Med kriterier avses de som
anges 1 de kriteriebaserade systemen for diagnosklassifikation DSMIV (Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders) eller ICD 10 (International Classification of Diseases).

58 §
Innehav vid forvdrvade hjdrnskador
Hjarnskada som forvirvats efter exempelvis stroke, infektion, syrebrist (anoxi), forgiftning eller tumor samt
traumatiskt forvirvad hjirnskada ska bedomas enligt 56 §.

59§
Villkor om likarintyg
Vid lindrig demens ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och préovning av fragan om fortsatt innehav goras med
intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall.
Vid 6vriga forhallanden som regleras i detta kapitel far villkor om ldkarintyg foreskrivas och prévning av
fragan om fortsatt innehav goras med intervall som bedoms lampligt i varje enskilt fall.

60 §
Likarundersokning m.m.
Undersokningen ska omfatta en bedomning av sokandens kognitiva funktioner. Lakarens bedomning kan
grundas pa neuropsykologisk undersokning utférd av neuropsykolog, annan legitimerad psykolog eller legitimerad
arbetsterapeut med god kunskap inom omradet.
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Bedomningen ska i forsta hand goras utifran en medicinsk unders6kning. Endast dér bedomningen av den
medicinska undersokningen ger ett resultat i ett svarbedomt grinsomrade bor ett korprov eller annat slag av kortest
goras.
Oavsett resultatet av sddant korprov eller kortest ska en helhetsbedomning av utredningsresultaten goras.

11 kap.
Somn- och vakenhetsstorningar

61§
Somnapné m.m.
Somnapné, snarksjukdom (ronkopati) eller annan sjukdom med somnstdrning samt narkolepsi utgor hinder for
innehav av korkort om forhéllandena bedoms innebira en trafiksékerhetsrisk.

62 §
Villkor om lidkarintyg
Villkor om lidkarintyg far foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras med intervall som
beddms ldmpligt i varje enskilt fall.

63 §
Likarundersokning
Soékanden ska tillfragas om stérning av nattsomnen pa grund av somnapné eller uttalad snarkning samt om
annan somnstorning.

12 kap.
Bruk av substans som paverkar formagan att kora motordrivet fordon

64 §
Bruk av alkohol

Detta kapitel géller bruk av

1) alkohol,

2) andra psykoaktiva substanser dn alkohol, utom nikotin och koffein,
samt

3) ldkemedel som inte dr av psykoaktivt slag men som énda bedoms kunna paverka formagan att kora
motordrivet fordon.

Exempel pa sadana psykoaktiva substanser som avses i 1 mom. 2 ir opiater, amfetamin, kokain, cannabis,
hallucinogener, GHB och flyktiga 16sningsmedel samt narkotikaklassade likemedel.

Anabola steroider 4r i denna forordning att betrakta som psykoaktiv substans.

65 §
Beroende och missbruk

En person anses vara beroende av substans som sdgs i 64 § 1 mom. 1 eller 2 punkten om diagnosen beroende
har stillts utifran vedertagen medicinsk praxis eller om det utifran tillgdnglig information kan bedomas att
kriterierna for sadan diagnos dr uppfyllda.

Med diagnosen missbruk avses i denna forordning ett substansbruk som uppfyller kriterierna for diagnosen
missbruk av psykoaktiv substans eller dr ett bruk av substans som sdgs i 64 § som inte &r tillfalligt och som fran
medicinsk synpunkt #r skadligt. Om kriterierna for diagnosen beroende nagon gang har uppfyllts ska
bestammelserna om beroende tillampas.

66 §
Provning
Vid tillimpningen av 65§ avses med kriterier de som anges i de Kkriteriebaserade systemen for
diagnosklassifikation DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) och ICD 10 (International
Classification of Diseases).
Missbruk av anabola steroider ska provas dels enligt vad som sdgs om missbruk i detta kapitel, dels enligt 82
och 83 §8.
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67 §
Hinder for innehav
Diagnosen beroende av substans som séigs i 64 § 1 mom. 1 eller 2 punkten utgor hinder for innehav till dess att
varaktig nykterhet kan verifieras och prognosen for fortsatt nykterhet ar god.

68 §
Missbruk av substans

Diagnosen missbruk av substans som sdgs i 64 § utgor hinder for innehav till dess att varaktig nykterhet kan
verifieras och prognosen for fortsatt nykterhet 4r god.

Bedomning av fragan om nykterhet enligt denna forordning ska omfatta substanser som ségs i 64 §.

Med varaktig nykterhet avses att nykterhet ska verifieras under en observationstid om

1) minst sex manader vid diagnosen missbruk,

2) minst ett ar upp till tva ar vid allvarligt missbruk, och

3) minst ett ar vid diagnosen beroende, och upp till tva ar vid svart beroende.

Vid bedomning av tillstandets svarighetsgrad ska dven resultat av tidigare behandlingsinsatser beaktas.

Med verifiering avses att nykterhet ska visas genom

1) kontinuerlig ldkarkontakt eller annan rehabilitering,

2) frekventa laboratorieprover under hela observationstiden avseende den eller de substanser som diagnosen
relaterar till,

3) upprepade laboratorieprover under observationstiden som belyser forekomsten av annat substansbruk, och

4) ett likarintyg som redovisar och bedomer namnda forhallanden.
Underlatenhet att komma till provtagning ska redovisas i ldkarintyget.

69 §
Provtagning

Vid provtagning som anges i 68 § 5 mom. géller foljande:

1) Laboratorieprover ska tas i blod eller urin, om inte annat sigs i 2 mom.

2) Provtagning i blod och urin ska ske med kort varsel.

3) Samtliga prover ska analyseras av ett ackrediterat laboratorium.

4) Resultat av provtagningen ska redovisas.

5) Referensomradet for genomforda laboratorieprover i blod ska anges. CDT och GT ér obligatoriska
alkoholmarkorer.

6) Provresultat over referensomradet avseende blodprover samt verifierad forekomst av substans i urin ska
bedomas och kommenteras.

7) Om substans enligt 64 § 1 mom. 2 eller 3 punkten pavisats vid screeninganalys av urin ska verifierande
analys utforas.

8) Vid urintoxikologisk undersékning ska provtagning vara overvakad och uppgift om urinens koncentration
(kreatininvérde) redovisas. Urinprov med kreatininviarde under referensvirdet kan inte ligga till grund for
verifiering av nykterhet.

Trots vad som sdgs i 1 mom. far nykterhet avseende narkotika visas genom haranalys. Nér det géller den
substans som diagnosen relaterar till ska harprov tas var tredje méanad under hela observationstiden. Det forsta
provet ska tas tidigast tre manader efter observationstidens borjan. For annat substansbruk én den substans som
diagnosen relaterar till ska harprov tas var sjitte manad under hela observationstiden. Det forsta provet ska tas
tidigast tre manader efter observationstidens borjan. Verifierad forekomst av substans i har ska bedomas och
kommenteras.

70 §
Prognosbedomning
I prognosbedomningen ska de férhallanden under vilka rehabiliteringen skett, forekomsten av aterfall och
resultatet av tidigare rehabiliteringsétgirder beaktas. Aven kognitiva storningar (10 kap.), psykiska sjukdomar och
storningar (14 kap.), ADHD, autismspektrumtillstand och likartade tillstand samt psykisk utvecklingsstorning
(15 kap.) samt behovet av ytterligare stodatgirder ska ligga till grund for prognosbedomningen.

71§
Undantag
Trots vad som sédgs i 67 och 68 §§ kan fortsatt innehav medges dven om kraven pa varaktighet och verifiering
inte dr uppfyllda, om omstindigheterna i dvrigt med styrka talar f6r en god prognos.
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72§
Under behandling
For den som har diagnosen beroende eller missbruk och deltar i behandlingsprogram med metadon,
buprenorfin eller annat ersittningspreparat kan innehav medges om kraven i 67—68 §§ ir uppfyllda. Kravet pa
verifiering av nykterhet giller dock inte ldkarordinerat bruk av det ersittningspreparat som anvénds i programmet.
Sadant bruk ska sérskilt provas fran trafiksdkerhetssynpunkt.
Trots vad som sdgs i 68 § kan fortsatt innehav medges om foljsamhet till programmet styrks under en
observationstid pa minst sex manader.

73 §
Ldkarordinerat bruk av substans
Regelbundet, ldkarordinerat bruk av substans som ségs i 64 § och som inte &r att anse som beroende eller
missbruk men som dr av viss omfattning, ska provas fran trafiksikerhetssynpunkt. Om bruket bedoms innebéra en
trafiksdkerhetsrisk, utgor det hinder for innehav.

74 §
Villkor om ldkarintyg

Vid diagnoserna missbruk och beroende ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om
fortsatt innehav goras

1) efter sex manaders observationstid,

2) direfter efter ytterligare sex manaders observationstid, och

3) dérefter efter ytterligare tolv manaders observationstid.

Behovet av villkor om ldkarintyg darutover ska bedomas mot bakgrund av férhallandena i det enskilda fallet.

Vid regelbundet lakarordinerat bruk som avses i 72 § géller vad som sdgs i 76 §, istdllet for vad som anges i 1
och 2 mom.

75§
Fortsatt innehav

Vid provning av fragan om fortsatt innehav enligt 74 § giller 66 § 2 mom.—68 § 2 mom. och 68 §
5 mom.-73 §.

Vid provning av fragan om fortsatt innehav enligt 74 § 1 mom. 3 punkten giéller dock inte vad som sdgsi69 §
2 mom. andra — sjétte meningen.

Om provtagning avseende narkotika sker genom provtagning av har ska denna istillet ske efter sex manader
och efter ytterligare sex manader fran observationstidens borjan, om provtagningen avser den substans som
diagnosen relaterar till.

76§
Likarintyg

Vid behandling enligt 72 § ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav
goras

1) efter sex manaders observationstid,

2) dérefter efter ytterligare sex manaders observationstid, och

3) dérefter efter ytterligare tolv manaders observationstid.

Utover vad som sdgs i 1 mom. ska villkor om ldkarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innechav
goras sa linge behandling pagar och ddrefter vid ytterligare minst ett tillfdlle. Behovet av villkor om ldkarintyg
dédrutover ska bedomas mot bakgrund av férhallandena i det enskilda fallet.

Vid lidkarintyg enligt 2 mom. géller inte vad som sdgs om provtagning i 68 § 5 mom. 2 och 3 punkten, men vid
verifiering av nykterhet ska ledning hémtas fran de krav som anges dér.

Vid regelbundet ldkarordinerat bruk som avses i 73 § ska behovet av villkor om ldkarintyg bedémas mot
bakgrund av forhallandena i det enskilda fallet.

77 §
Likarundersokning
Likaren ska uppmirksamma symptom pa ett pagaende beroende eller missbruk av substans som paverkar
formdgan att kora motordrivet fordon. Aven symptom pa utveckling mot ett beroende eller missbruk ska
uppmirksammas.
Lidkaren ska beakta om sokanden behandlas med likemedel som kan sétta ned korformagan och i
forekommande fall informera sokanden om eventuella trafiksédkerhetsrisker.
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13 kap.
Sirskilt likarutlatande efter grovt rattfylleri och efter upprepade fall av rattfylleri

78 §
Ldkarutldtande vid ansdokan om korkortstillstand
Lakarutlatande vid ansokan om korkortstillstand ska innehélla
1) en bedomning av om ett beroende eller missbruk foreligger enligt 65 §, och
2) en redogorelse for och en bedomning av s6kandens konsumtion av den eller de substanser som pavisats vid
trafiknykterhetsbrotten. Léikarutlatandet ska dven belysa forekomsten av annat substansbruk.
Om diagnosen beroende eller missbruk foreligger giller bestimmelserna i 12 kap.

79 §
Observationstid

Under observationstiden som ska vara minst sex manader géller vid provtagning avseende blod- och urinprover
foljande:

1) Om alkohol pavisats vid trafiknykterhetsbrottet ska laboratorieprover avseende alkohol ha tagits vid minst
fyra tillfallen.

2) Om andra psykoaktiva substanser pavisats vid trafiknykterhetsbrottet ska laboratorieprover avseende denna
eller dessa substanser har tagits vid minst sex tillfallen.
Provtagningen ska vara fordelad 6ver observationstiden.

I 6vrigt giller vad som sédgs i 69 §.

80 §
Provtagning av har

Om provtagning enligt 79 § 1 mom. 2 punkten géller narkotika kan detta ske genom provtagning av har. Vid
sadan provtagning giller f6ljande:

1) Vid provtagning av har avseende den substans som pavisats vid trafiknykterhetsbrottet ska provtagning
utforas efter tre manader och efter sex manader fran observationstidens borjan.

2) Om substans pavisats vid screeninganalys ska verifierande analys utforas.

3) Om substans pavisats vid verifierande analys ska provresultatet bedomas och kommenteras.

81§
Villkor om likarintyg

Nir korkortstillstand har meddelats efter sadan provning somavsesi 11 § 1 mom. korkortslagen ska villkor om
lakarintyg foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras efter sex manader och dérefter efter
ytterligare tolv manader. Den totala uppfoljningsperioden ska saledes vara minst 18 manader. Behovet av villkor
om ldkarintyg ddrutover ska bedomas mot bakgrund av férhallandena i det enskilda fallet.

Vid villkor om ldkarintyg efter sex manader ska 78—80 §§ tillimpas.

Vid villkor om lidkarintyg efter ytterligare tolv manader ska 78 och 79 §§ samt 80 § 2 och 3 punkten tilldimpas.
Observationstiden ska dock uppga till tolv manader.

Om provtagning avseende narkotika sker genom provtagning av har ska denna ske efter sex manader och efter
ytterligare sex manader fran observationstidens borjan.

14 kap.
Psykiska sjukdomar och storningar for innehav av korkort i samtliga kategorier

82§
Psykisk sjukdom

Varje psykisk sjukdom och stérning som yttrar sig i avvikande beteende, fordndrad impulskontroll, uttalade
brister i friga om omdome eller anpassningsformaga ska bedomas fran trafiksiakerhetssynpunkt. Sjukdom och
storning som bedoms innebdira en trafiksékerhetsrisk utgor hinder for innehav. Dokumenterat riskabelt beteende i
trafiken ska sérskilt beaktas.

Riskbedomningen ska goras mot bakgrund av

1) sjukdomsinsikt,

2) genomgangen eller pagaende tvangsvard enligt mentalvardslagen (FFS 1116/1990),

3) recidivfri observationstid,

4) 6verkonsumtion av alkohol eller bruk av annat medel som paverkar formagan att kéra motordrivet fordon,

5) behandlingsfoljsamhet, samt

6) behandlingseffekt.
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Slutlig bedomning av behandlingsfoljsamhet ska inte goras under pagaende tvangsvard.

83§
Psykisk sjukdom pd grund av bruk av anabola steroider
Psykisk sjukdom eller storning som orsakas av bruk av anabola steroider ska bedomas enligt 82 §.

84 §
Schizofrena syndrom

Vid schizofrena och andra psykotiska syndrom ska foljande férhallanden sdrskilt uppmérksammas:

1) vanforestillningar,

2) hallucinationer,

3) vredesutbrott,

4) desorganiserat beteende, samt

5) kvarstaende defekttillstand efter aktiv sjukdomsfas.

Kvarstaende kognitiv nedsittning ska bedomas enligt 10 kap. Vid schizoaffektiva (cykloida) syndrom ska
maniliknande symptom sarskilt uppmérksammas. Bedomningen ska i dessa fall d&ven goras enligt 85 §.

85§
Affektiva syndrom
Vid affektiva syndrom ska manisk eller hypoman episod samt den 6kande risken for recidiv efter upprepade
sjukdomsepisoder sérskilt beaktas.

86 §
Personlighetsstorning
Vid personlighetsstorning ska paranoid, schizotyp, antisocial, borderline och narcissistisk personlighetsstérning
sérskilt uppmirksammas.

87§
Sdrskilt for bussforare
Vid innehav av behorigheterna D1, D1E, D, DE eller yrkeskortillstand ska forhallanden som kan utgora risk
for passagerares sidkerhet sirskilt uppmérksammas.

88§
Villkor om likarintyg
Villkor om ldkarintyg far foreskrivas och provning av fragan om fortsatt innehav goras med intervall som
bedoms lampligt i varje enskilt fall.

89 §
Likarundersokning

Vid yrkesmaéssig personbefordran ska ldkaren sdrskilt uppmarksamma psykisk sjukdom och/eller stérning som
medfort att sokanden av relativt sma anledningar upprepade ganger visat tecken pa beteende som kan utgora risk
for passagerares sikerhet.

Likaren ska sdrskilt uppméarksamma sadana sjukdomar och patologiska foreteelser, som anfallsvis eller mera
ihallande nedsitter sokandens vaksamhet och iakttagelseforméaga eller inskrinker den psykomotoriska
reaktionsberedskapen.

15 kap.
ADHD, autismspektrumtillstand och likartade tillstand samt psykisk utvecklingsstorning

90 §
Allmdnt
Detta kapitel géller
1) ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder), annan diagnos avseende storning av uppmirksamhet
eller hyperaktivitet, DAMP (Deficits in Attention, Motor control and Perception), autismspektrumtillstand (t.ex.
Aspergers syndrom), Tourettes syndrom, samt
2. psykisk utvecklingsstorning.
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91§
Allvarlig psykisk utvecklingsstorning
Allvarlig psykisk utvecklingsstorning utgor hinder for innehav av korkort. Med sadan storning avses hir
djupgaende, svar eller mattlig mental retardation enligt DSM-IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders) eller grav, svar eller medelsvar psykisk utvecklingsstorning enligt ICD 10 (International Classification
of Diseases).

92 §
Provning i enskilda fall
Vid diagnoser som anges i 90 § 1 punkten och vid annan psykisk utvecklingsstorning #n sddan som anges i
91 § ska symptomen provas fran trafiksikerhetssynpunkt. Om dessa bedoms innebéra en trafiksidkerhetsrisk
foreligger hinder for innehav.

93 §
Bedomningskriterier
Vid bedomning enligt detta kapitel ska storningar av impulskontroll, koncentrationsformaga, uppmérksamhet
och omdome samt tvangsmissig fixering beaktas.
Forekomst av kognitiva storningar samt psykiska sjukdomar och storningar ska 4ven bedomas med beaktande
av vad som sédgs i 10 kap. och i 14 kap.

94 §
Fler bedomningskriterier
Bedomningen enligt 92 och 93 §§ ska goras mot bakgrund av
1) funktionsnedséttningens konsekvenser for det dagliga livet,
2) forekomst av beroende, missbruk eller 6verkonsumtion av alkohol, narkotika eller annan substans som
paverkar formagan att kéra motordrivet fordon,
3) formagan att f6lja regler och forsta andras beteende i trafiken, samt
4) kriminalitet.

95 §
Effekterna av likemedelsbehandling
Vid ldkemedelsbehandling for tillstand som avses i detta kapitel ska behandlingseffekt och
behandlingsfoljsamhet sirskilt beaktas. Exempel pa sadana likemedel dr Concerta, Ritalin och Strattera.

96 §
Villkor om likarintyg
Behovet av villkor om ldkarintyg ska bedomas mot bakgrund av forhallandena i det enskilda fallet.

16 kap.
Likarintyg m.m.

97 §
Likarintygets innehall
Likarintyget ska innehélla en bedomning av den medicinska ldmpligheten att inneha korkort och
yrkeskortillstand.
Liakarintyget ska i forekommande fall kompletteras med ytterligare underlag enligt vad som sidgs i 99 §.
I 1-15 kap. finns bestimmelser om hur ldkarundersdokningen ska utforas.

98 §
Ldikarens specialistkompetens
De foreskrivna kraven pa ldkarens specialistkompetens i 99 § giller dven vid villkor om ldkarintyg och
provning av fragan om fortsatt innehav. Dessa krav far frangas endast om det i ett enskilt fall finns sdrskilda skal.

99 §
Sjukdomstillstand och underlag for bedomningen
Funktioner/sjukdomstillstand Underlag for bedomningen
Synfunktioner

Synprévning vid ansékan om korkortstillstand. Se 2 kap.
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Progressiv dgonsjukdom.

Intyg utfirdat av likare med specialistkompetens i
ogonsjukdomar.

Begrinsning av seendet vid nedsatt belysning.

ER]

Synfiltsdefekter.

LR

Horsel och balanssinne

Yrsel med horselnedsittning, Morbus Méniere eller
annan allvarlig yrselsjukdom.

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
Oron-, nis- och halssjukdomar.

Rorelseorganens funktioner

Intyg utfardat av specialistkompetent likare med
god kunskap inom omradet.

Hjiirt- och kirlsjukdomar

Hjarttransplantation, ICD, allvarlig arytmi och
pacemaker.

Intyg utfirdat av likare med specialistkompetens i
kardiologi.

Under det forsta aret efter hjartinfarkt, by pass-
operation, perkutan Kkoronar intervention eller
klaffoperation.

Vid innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE,
DI, DIE, D, DE eller yrkeskortillstand intyg
utfardat av ldkare med specialistkompetens i
kardiologi.

Hjart- och kirlsjukdom i andra fall.

Intyg utfdrdat av specialistkompetent likare med
god kéinnedom om patientens sjukdom.

Diabetes

Diabetessjukdom som dr vdlbehandlad och som inte
dr komplicerad av allvarliga sjukliga fordndringar i
hjérta-karl, njurar, 6gon eller nervsystem.

Intyg utfardat av specialistkompetent likare med
god kidnnedom om patientens sjukdom.

Diabetessjukdom i andra fall samt vid tillstand efter
transplantation enligt 6 kap. 13 §.

Intyg utfirdat av likare med specialistkompetens i
internmedicin, endokrinologi och diabetologi eller
barn- och ungdomsmedicin.

Diabetessjukdom som varat mer 4n fem ar eller
debuterat efter fyllda 40 ar.

Intyg betriaffande synfunktionerna utfiardat av likare
med specialistkompetens i dgonsjukdomar. Om
varken sjukhistorien eller ogonbottenfoto inger
misstanke om synfiltsdefekter: intyg utfirdat av
specialistkompetent ldkare med god kinnedom om
patientens sjukdom.

Ogonbottenfoto ska ha granskats av en inom
omradet sakkunnig person.

Neurologiska sjukdomar

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
neurologi. For innehav av behorigheterna AM 120,
AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T far dven intyg
utfirdat av annan specialistkompetent ldkare med
god kéinnedom om patientens sjukdom godtas.

Epilepsi, epileptiskt och

medvetandestorning

anfall annan

Intyg utfirdat av likare med specialistkompetens i
neurologi. For innehav av behorigheterna AM 120,
AM 121, Al, A2, A, B, BE eller T far édven intyg
utfardat av annan specialistkompetent ldkare med
god kiinnedom om patientens sjukdom godtas.

Njursjukdomar

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
medicinska njursjukdomar.

Kognitiva storningar

Intyg utfardat av specialistkompetent likare med
god kunskap inom omradet.

Somn- och vakenhetsstorningar

Intyg utfardat av specialistkompetent likare med
god kunskap inom omradet.

Bruk av substans som paverkar formagan att kora
motordrivet fordon

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
psykiatri eller annan specialistkompetent ldkare
med god kunskap om och erfarenhet av
missbruksfragor.

Sdrskilt utlatande efter grovt rattfylleri och efter
upprepade fall av rattfylleri

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
psykiatri eller annan specialistkompetent ldkare
med god kunskap om och erfarenhet av
missbruksfragor.

Psykiska sjukdomar och storningar

Intyg utfiardat av likare med specialistkompetens i
psykiatri.
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ADHD, autismspektrumtillstand och likartade | Intyg utfirdat av likare med specialistkompetens i
tillstand samt psykisk utvecklingsstorning barn- och ungdomsmedicin, i barn- och
ungdomspsykiatri, i psykiatri eller annan
specialistkompetent ldkare med god kunskap inom
omradet.

100 §
Faststillande av sokandens identitet

Syn- och ldkarintyg far utfirdas endast om den sokandes identitet har faststillts. Om sokanden &r vil kind till
namn och utseende kridvs ingen ytterligare identitetsprovning. I annat fall ska sokanden uppvisa en godtagbar
identitetshandling.

I stdllet for vad som ségs i 1 mom. forsta meningen far identiteten faststidllas genom att en forilder, annan
vardnadshavare, make, maka, sambo, registrerad partner eller myndigt barn skriftligen forsikrar att limnade
uppgifter om sokandens identitet dr riktiga. Den som ldmnar en sadan forsdkran ska vara nirvarande vid
identitetskontrollen och kunna styrka sin egen identitet.

Denna forordning trider i kraft den 1 mars 2016.
Atgérder som denna forordning forutsitter far vidtas innan den trdder i kraft.

Mariechamn den 15 oktober 2015

ROGER NORDLUND
vicelantrad

Veronica Thornroos
foredragande minister
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ALANDS FORFATTNINGSSAMLING

2015 Nr 98

Nr 98

LANDSKAPSFORORDNING
om alkolas for den som har korkort med villkor om alkolas

Utfirdad i Mariehamn den 15 oktober 2015
Med stod av 60 § korkortslagen (2015:88) for Aland foreskrivs:

1§
Forordningens tillimpningsomrdade
Denna forordning giller alkolas som godkints for montering i fordon for den som har beviljats korkort
villkorat av alkolas.

28
Alkoldsets funktion

Alkoléset ska ge foraren instruktioner fér anvéndning av laset.

Fore start av fordonet krévs ett godkint utandningsprov. Alkolaset ska hindra att bilen startas om alkoholhalten
i forarens utandningsluft dr minst 0,10 milligram alkohol per liter utandningsluft. Alkolaset ska till foljd av for
hog alkoholhalt efter ett underkint utandningsprov lasa sig forst for fem minuter och fran och med det andra
utandningsprovet for 15 minuter at gangen tills ett godként utandningsprov ges. Efter ett godként utandningsprov
har foraren fem minuter pa sig att starta bilen. Efter att motorn stingts av ska bilen inom fem minuter kunna startas
pa nytt utan att alkolaset kraver utandningsprov.

Under korningen ska alkolaset slumpmaéssigt kriva utandningsprov som foraren ska ge inom sex minuter. Det
forsta utandningsprovet ska alkolaset kriva 5 - 10 minuter efter att bilen startades och darefter med 30 - 45
minuters mellanrum. Alkolaset far inte stdnga av en motor som &r igang.

Volymen av ett godkint utandningsprov ska vara minst 1,0 liter. Om forarens halsotillstand gor det svart att ge
ett godként utandningsprov, kan polisen pa basen av ett ldkarintyg ge lov att séinka volymen till 0,8 liter.

38
Larm

Alkolaset ska ha ett larmsystem vars syfte &r att forhindra att krningen fortsitter om foraren inte inom den tid
som foreskrivs i 2 § 2 mom. ldmnar ett utandningsprov eller om utandningsprovet innehaller mera alkohol @n vad
som &r tillatet. Motorn maste stingas av for att larmet ska tystna. Darefter kan foraren ldmna ett nytt
utandningsprov.

Vid aterkommande utandningsprov ska alkoldset ge minst en paminnelse innan tiden som angesi2 § 2 mom.
har gatt ut.

48
Uppgifter som registreras av alkoldset

Alkoléset ska registrera foljande hindelser med datum och klockslag.

1) Alla utandningsprov som ldmnas i alkolaset, med uppgift om eventuell alkoholkoncentration.

2) Om alkolaset efter utandningsprov tillater fordonsstart eller inte tillater fordonsstart.

3) Om fordonets motor startas, dr i gang och stidngs av eller nir fordonet &r i rorelse.

4) Om utandningsprov inte ldmnas inom foreskrivna tidsintervaller efter begdran om aterkommande
utandningsprov.

5) Om alkolasets handenhet kopplas till eller fran kontrollenheten.

6) Om till- och frankoppling av alkolasets stromf6rsorjning sker.

7) Om fordonet startas utan att ett godként utandningsprov har lamnats eller vid indikation om det har skett
nagon annan form av manipulation av alkolaset.
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58
Montering
Alkolaset monteras hos en verkstad som befullméktigats av alkolastillverkaren. Innan verksamheten inleds ska
uppgifterna om auktoriseringen ldmnas in till motorfordonsbyran, som for férteckning éver monterings- och
serviceplatserna.
Nir ett alkolds har installerats ska verkstaden skicka foljande uppgifter till motorfordonsbyran.
1) Artikelnummer pé alkolasets typ och version av handenhet och
kontrollenhet.
2) Vilken version av programvara som finns i alkoldsets handenhet och
kontrollenhet.
3) Personnummer for den som har fétt alkolas installerat.
4) Ett unikt serienummer for alkolasets handenhet och ett unikt serienummer for alkolasets kontrollenhet.
5) Ett unikt programnummer for varje alkolas som en person har.
6) Datum for genomford installation.
7) Namn, adress och ett av leverant6ren angivet unikt nummer pa det servicestille som har utfort installationen.
8) Ett nummer som identifierar leverantoren.
Om alkolaset avinstalleras under villkorstiden ska verkstaden snarast rapportera det till polismyndigheten.

6§
Service och aviisning av alkoldsets minne

Alkolaset ska ange nir det dr dags for service.

Service av alkolaset ska ske i enlighet med tillverkarens uppgifter om kalibreringsintervall, dock med hogst
tolv manaders mellanrum med start fran installationsdatumet. En service ska ocksa ske tidigast tva manader innan
villkorstidens slut.

I samband med servicen ska data som registrerats av alkolaset samt uppgifter enligt 5 § och datum for servicen
Overforas till motorfordonsbyran.

Servicen ska utforas enligt tillverkarens anvisningar.

78
Extra service

Foljande hindelser ska leda till att alkolaset ska begira en extra service fore foreskriven tidpunkt for service
enligt 6 §.

1) Om fordonet har startats utan att ett godként utandningsprov har limnats.

2) Om batterispanningen har brutits vid tre tillfillen sedan den senast utforda servicen.

3) Om aterkommande utandningsprov inte har limnats inom foreskriven tid vid tre tillféllen sedan den senast
utférda servicen.

4) Om aterkommande utandningsprov har blivit underkénda vid tre tillfdllen sedan den senast utférda servicen.

5) Om utandningsproven fore start av fordonet har blivit underkénda vid fem tillfallen sedan den senast utforda
servicen.

8§
Startspdrr
Alkoléset ska forhindra att fordonet startas om service av alkolaset inte har utforts inom sju dagar efter att den
skulle ha utforts eller efter att en hiandelse enligt 7 § har intriffat.
Alkolésleverantoren far tillhandahalla en engangskod for upplasning som medger fird till en auktoriserad
verkstad, under forutséttning att upplasningen &r tidsbegriansad till hogst sex timmar och att utandningsprov krivs
for att starta fordonet.

Denna forordning trdder i kraft den 1 april 2016.
Atgérder som denna forordning forutsitter far vidtas innan den trdder i kraft.

Mariehamn den 15 oktober 2015
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ROGER NORDLUND
vicelantrad

Veronica Thornroos
foredragande minister



