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Nr 318.

Av herr Cassel m. fl., i anledning av Kungl. Maj:ts proposition
med forslag till vigtrafikférordning m. m.

Ett av de virdefullaste medlen vi ha att tillgd nir det giiller att héja
trafiksiikerheten ir att halla dem borta fran uppgiften att féra motorfordon
som pa grund av olika orsaker dro mindre vil limpade hirfor.

Bland de krav som man maste uppstilla pa en motorfordonsforare ir att
han har sddana kropps- och sjialsférmogenheter att han icke kan beriiknas bli
till fara for sig sjéalv eller andra trafikanter. Dirfér provas ocksa korkorts-
aspiranterna mycket noga ur medicinsk synpunkt innan de erhalla sitt kor-
kort. Detta sker vanligen nér aspiranterna édro helt unga. Emellertid méste
det vara lika viktigt att motorfordonsforarna under hela den tid de deltaga
som foérare i trafiken bibehélla nodig fysisk och psykisk hilsa. Detta ir
ocksd nuvarande lags stindpunkt, och darfor har linsstyrelsen ritt och plikt
att dterkalla korkortet, nir till dess kiinnedom kommer att nagon korkorts-
innehavare pd grund av sjukdom eller annan grund icke lingre fyller mati-
tet. Det ar emellertid bade enligt nu géllande lag och enligt Kungl. Maj:ts
proposition till vigtrafikférordning illa sorjt for att linsstyrelserna hallas
underkunniga om intriadande forsdmringar i korkortsinnehavarens hialso-
tillstand.

Medan i flertalet andra liander korkorten #ro tidsbegrinsade gilla kor-
korten hos oss sd linge innehavaren lever. Den inkonsekvens som ligger
diri att man ingdende provar en korkortsaspirants hilsotillstand i 18—25-
arsildern men sedan utan vidare undersokning later honom fortfara att
kora sa lange som helst dr uppenbar. Redan héinsynen till de synfoérand-
ringar, som regelmaéssigt intrida kring 45 ars alder, borde ju gora det na-
turligt att inféra nagon form av efterprévning. De medicinska experter, som
stallts till 1945 ars trafiksikerhetskommittés forfogande, foreslogo ocksa
enhilligt att man skulle inféra ett system med konditionsundersékningar,
som nar det géllde forare i privat trafik skulle ske nir vederbdrande fyllde
45, 55 och 60 ar och darefter vart tredje ar. Vid dessa undersokningar skulle
man uppticka de sjukliga féorandringar som kunnat dga rum under mellan-
tiden. Det kunde emellertid tinkas, framhoéllo experterna, att korkortsinne-
havaren strax efter det en siadan konditionsundersékning gt rum rakade
ut for en sjukdom av verkligt allvarligt slag som gjorde honom uppenbart
farlig sdsom motorfordonsforare. I sidana fall méste systemet med kondi-
tionsundersokning kompletteras med en plikt for likaren att anmila forhal-
landet till koérkortsmyndigheten. 1945 ars kommitté fann att man borde
vanta med att inféra konditionsundersokning till dess ytterligare insikt vun-
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nits angdende sambandet mellan trafikolyckorna och sjukdomar eller alder-
domsforiandringar hos motorfordonsférare men tillstyrkte diremot livligt
att en anmélningsplikt for likarna betriffande vissa uppriknade sjukdomar
snarast infordes.

Anmilningsskyldigheten skulle icke gilla vilka sjukdomstillstind som
helst. Inskrinkning i liakarens tystnadsplikt far endast vidtagas i sddana
fall d& patienten uppenbarligen maste bli livsfarlig for sig sjalv och sin om-
givning, direst han satte sig vid en bilratt eller som férare av en motorcykel.
P4 s. 187 i 1945 ars trafiksikerhetskommittés betinkande finnas anfoérda
ett antal ganska drastiska exempel pa fall da forare trots svara sjukdomar
fortsatt att kora. Det giller bl. a. trafikchaufférer som drabbats av paralysie
générale, epilepsi eller allvarliga sinnessjukdomar.

De medicinska experterna ha efter mycket ingiende éverliggningar upp-
gjort foljande forteckning pa de sjukdomar och defekttillstind som bora
medféra anmilningsskyldighet for lakare till korkortsmyndighet.

Synskiirpa, understigande 0,5 pa biasta 6gat efter glaskorrektion,

Forlust av synen pa ett 6ga, under forsta halviret efter synforlusten,

Sockersjuka, som insulinbehandlas,

Invaliditetstillstdnd i hallnings- och rorelseorgan, som uppenbart dventyra
korféormagan,

Epilepsi,

Hereditara organiska nervsjukdomar,

Foljande organiska nervsjukdomar och foljdtillstind efter dessa: nerv-
syfilis, multipel skleros, hjirntumér, parkinsonism, hjirnuppmjukning och
hjirnblédning, hjirninflammation (encephalit) och traumatiska hjarn-
skador,

Schizofreni och manodepressiv sjukdom,

Organiska psykoser, sasom senil och arteriosklerotisk demens,

Kronisk alkoholism med psykiska symtom,

Morfinism och andra narkomanier.

Hirjimte borde skyldighet inforas for sinnessjukhusen att limna kor-
kortsmyndigheterna underriittelse om personer som intagas dir och lida av
sddan sjukdom eller sddant defekttillstand att de for framtiden icke bora
betros med innehav av korkort.

Vad de medicinska experterna saledes anfort finner jag starkt overty-
gande. Det kan erinras om att liknande anmilningsskyldighet redan finns
enligt lex veneris och alkoholistlagen.

Med aberopande av det anforda hemstilla vi,

att riksdagen ville besluta sadan éndring i vagtrafikfor-
ordningen att diri intages skyldighet for likare att gora
anmilan till vederborande korkortsmyndighet angiende
ovan uppriknade sjukdomar och defekttillstind samt att
sinnesssjukhusen forpliktigas gora motsvarande anmil-
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ningar om personer, som intagas dar och lida av sidana
sjukdomar att de for framtiden icke bora betros med inne-
hav av korkort.

Stockholm den 20 februari 1951.

Leif Cassel. E. A. Lindblom. John Bjérck.



