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Forklaring av begrepp och forkortningar

Medicinforeskrifterna | I de kompletterande upplysningarna bendmns
Transportstyrelsens foreskrifter och allménna rad
(TSFS 2010:125) om medicinska krav for innehav av
korkort m.m. f6r medicinforeskrifterna.

Léagre behorigheter Motsvarar korkort for fordon av typ moped,
motorcykel och bil.

Hogre behorigheter Motsvarar korkort for fordon av typ lastbil och buss.

AM Moped klass I
Al Létt tva- eller trehjulig motorcykel
A2 1. tvahjulig motorcykel som har en nettoeffekt av

hogst 35 kilowatt och ett férhdllande mellan
nettoeffekt och tjénstevikt som inte overstiger 0,2
kilowatt/kilogram och som, om fordonets
originalutférande har dndrats, har sitt ursprung i ett
fordon med hogst den dubbla effekten.

2. latt trehjulig motorcykel

A Tvé- och trehjulig motorcykel oavsett slagvolym,
effekt och forhallande mellan nettoeffekt och
tjanstevikt.

B 1. personbil med totalvikt av hogst 3,5 ton och l4tt

lastbil samt enbart ett 14tt slipfordon som &r kopplat
till en sédan bil.

2. trehjulig motorcykel

3. fyrhjulig motorcykel

BE Bil som omfattas av behdrighet B och ett eller flera
slapfordon som &r kopplade till sddan bil, om
slapfordonens sammanlagda totalvikt inte dverstiger
3,5 ton.

Cl Tung lastbil med totalvikt av hogst 7,5 ton och
personbil med totalvikt 6ver 3,5 ton men inte 7,5 ton
samt enbart ett ldtt slipfordon som &r kopplat till sddan
bil.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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CIlE Bil som omfattas av behdrighet C1 eller B och ett eller
flera sldpfordon som &ar kopplade till sdédan bil om
bilens och slédpfordonens sammanlagda totalvikt inte
Overstiger 12 ton.

C Tung lastbil och personbil med totalvikt 6ver 3,5 ton
samt enbart ett latt sldpfordon som ar kopplat till sddan
bil.

CE Bil som omfattas av behorighet C samt ett eller flera

slapfordon, oavsett vikt, som &r kopplade till sddan bil.

D1 Buss som ér konstruerad och tillverkad for att ta hogst
16 passagerare utdver foraren och vars lingd inte
overskrider atta meter samt enbart ett l4tt slapfordon
som &r kopplat till en sddan buss.

DIE Buss som omfattas av behorighet D1 samt ett eller
flera sldpfordon, oavsett vikt, som &r kopplade till
sadan buss.

D Buss som ér konstruerad och tillverkad for att ta fler &n
atta passagerare utdver foraren samt enbart ett 1att
slapfordon, oavsett vikt, som ar kopplade till sadan
buss.

DE Buss som omfattas av behdrighet D samt ett eller flera
slapfordon, oavsett vikt, som &r kopplade till sddan
buss.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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1 Syfte

Syftet med de kompletterande upplysningarna &r att underlitta tolkningen
och tillimpningen av medicinforeskrifternas avsnitt om diabetes mellitus.
Det vill sidga kapitel 6 1 Transportstyrelsens foreskrifter och allminna rad
(TSFS 2010:125) om medicinska krav for innehav av korkort m.m.

Syftet dr ocksa att formedla vilken information Transportstyrelsen behover i
intyg om diabetes, for att undvika krav i d&rendehandldggning om
kompletterande intyg.

2 Omfattning

Medicinforeskrifternas sjatte kapitel talar om vilka medicinska krav som
finns for att fa ha korkort, korkortstillstand, traktorkort och
taxiforarlegitimation vid sjukdomen diabetes mellitus. Foreskrifterna bestar
av regeltext som talar om vad som géller. Till vissa av paragraferna finns
allménna rad som bland annat beskriver hur en regel kan uppnés. Utover det
har Transportstyrelsen tagit fram kompletterande upplysningar.

Sammanfattningsvis finns det tre nivaer att ta hinsyn till:

o Regler i foreskrifterna — ska uppfyllas

e Allménna rad — rekommenderade sitt att na upp till regeln

o Kompletterande upplysningar — information som underlittar
tillimpningen av regler och allménna rdd och som innehaller
hinvisningar till relevanta foreskrifter, regler och lagar.

3 Malgrupp
De kompletterande upplysningarna vénder sig till:

o Likare

o Korkortshavare och innehavare av taxiforarlegitimation

e De som ansdker om ovanstdende behorigheter, traktorkort eller
taxiforarlegitimation

Andra som kan ha nytta av de kompletterande upplysningarna ar till
exempel domstolar som ska dverprova Transportstyrelsens beslut om
korkort, korkortstillstdnd eller taxiforarlegitimation.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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4 Kapitel 6 diabetes mellitus

Sjétte kapitlet 1 medicinforeskrifterna innehaller regler vid sjukdomen
diabetes mellitus (nedan kallat diabetes). Kraven skiljer sig nagot &t
beroende pé om det géller moped, mc, bil eller traktor jimfort med om det
géller lastbil, buss eller taxiforarlegitimation.

Den 1 januari 2022 bérjade nya regler om diabetes gilla, se
andringsforeskrift TSFS 2021:67.

Kapitlet borjar med tva paragrafer som giller alla behorigheter. Det ar fraga
om definitioner och hinvisningar till andra delar av medicinforeskrifterna.
Direfter foljer paragraferna tre till fem som géller for korkort for moped, mc
och bil samt for traktorkort. Paragraferna sex till tio géller for korkort f6r
lastbil och buss samt taxiforarlegitimation. Paragraf elva, som &r den sista
paragrafen i kapitlet om diabetes, handlar om uppfoljning av innehav med
krav om nya lakarintyg 1 skilda intervall. De kompletterande upplysningarna
avslutas sedan med forklaringar till den ldkarintygsblankett som gérna kan
anvindas vid diabetes.

4.1 Inledande regler som galler alla koérkort, traktorkort och
taxiforarlegitimation

Reglernai 1 § om allvarlig hypoglykemi och dterkommande allvarlig
hypoglykemi samt reglerna i 2 § om andra komplikationer, géller for
innehav av alla behdrigheter. Det vill sdga behdrigheterna AM, Al, A2, A,
B, BE, C1, CI1E, C, CE, D1, D1E, D, DE, traktorkort och
taxiforarlegitimation.

4.1.1 1 § om allvarlig hypoglykemi och aterkommande allvarlig
hypoglykemi

§ 1 Med allvarlig hypoglykemi avses i dessa foreskrifter sddan
hypoglykemi som kravt hjilp av en annan person for att hdva och som
den enskilde inte varit i stand att hdva sjilv.

Med aterkommande allvarlig hypoglykemi avses i dessa foreskrifter
allvarlig hypoglykemi som upprepas inom en period om tolv ménader.

Kompletterande upplysningar

Hypoglykemi, allvarlig hypoglykemi och &terkommande hypoglykemi
Hypoglykemi dr ett tillstdnd med for 1agt blodsocker vilket innebér att
cellerna inte far tillrdckligt med energi. Tillstdndet orsakas av behandlingen
med blodsockersdankande likemedel sdsom insulin och vissa tabletter.
Diabetessjukdomen 1 sig ger ingen hypoglykemi. Om blodsockernivan
sjunker for lagt kan personen drabbas av medvetsloshet. Hypoglykemi dr ett
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tillstdnd som kan paverka en persons formaga att framfora ett fordon och
kan dérfor innebéra en trafiksékerhetsrisk.

Vanliga symptom pé hypoglykemi ar

e svettningar,

o darrningar och hjértklappning,
e sédnkt uppmérksamhet,

e sluddrigt tal,

e fOrvirring och minnesstérning,
o irritabilitet och

e aggression.

Allvarlig hypoglykemi innebér att personen sjilv inte har forméga att
atgirda hypoglykemin, utan behdver hjélp fran nagon annan person. Det kan
vara hjdlp fréan till exempel en anhdrig eller en hélso- och sjukvérdspersonal.
Det visentliga dr inte vem som har hjalpt personen, utan det faktum att
personen sjdlv inte har kunnat hantera den allvarliga hypoglykemin. Det
handlar alltsd om att en person behover aktiv hjélp av en annan person for
att inta kolhydrater, spruta glukagon eller vidta andra insatser for att hiva
den allvarliga hypoglykemin.

Aterkommande allvarlig hypoglykemi innebir att personen fér tv4 eller fler
allvarliga hypoglykemier under en period om tolv ménader.

Hyperglykemi

Transportstyrelsen har fatt fraigor om hyperglykemi och att det inte regleras 1
foreskrifterna. Hyperglykemi é&r ett tillstdind med for hogt blodsocker. Ett
hogt blodsocker kan akut leda till farliga tillstand som till exempel
hyperglykemisk koma. Personen behover i s fall behandling pé sjukhus. Pa
lang sikt kan hogt blodsocker leda till skador pa blodkérlen som i sin tur kan
leda till hjart- och kérlsjukdomar eller skador pd organ som &r kinsliga for
dalig blodforsorjning (exempelvis njurar och néthinnor). Huvudsakligen ger
hogt blodsocker skador som kan ge komplikationer pa ldngt sikt och inte
akuta tillstdnd. Darfor utgor tillstdndet inte samma trafiksakerhetsrisk som
hypoglykemi. Det finns fa studier vad géller hyperglykemi och
trafiksiikerhet. I artikeln Diabetes och driving! framgér att signifikant
hyperglykemi kan orsaka nedsatt kognitiv-, motorisk- och perceptuell
formaga, men att det endast finns en studie som tyder pa att extrem
hyperglykemi kan paverka en séker korning. Forfattarna skriver i artikeln att
anstrdangningar att likstdilla hyperglykemi med forsdmrad korning dr for
ndrvarande inte vetenskapligt motiverade.

! American Diabetes Association, “Diabetes and Driving,” Diabetes Care, vol. 35, pp 81-86, 2012

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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Hyperglykemi dr en komplikation som alltsa inte utgdr hinder for korkort
enligt kraven om diabetes. Daremot kan ldkaren géra en bedomning utifrdn
vad som sdgs i 1 kap. 4 § om man bedomer att tillstindet 4ndé innebér en
trafiksékerhetsrisk:

Varje sjukdom, skada eller annat medicinskt forhdllande som
kan antas paverka formdgan att kora fordon som avses i 1 kap.

1 § korkortslagen (1998:488) ska prévas fran
trafiksdkerhetssynpunkt. Forhdllanden som bedoms innebdra en
trafiksdkerhetsrisk utgor hinder for innehav. Detta gdller dock
inte som risken dr obetydlig, varvid stérre tolerans medges for
innehav av behérigheterna AM, Al, A2, A, B, BE och traktorkort
dn for innehav av behorigheterna C1, CIE, C, CE, D1, DIE, D,
DE och taxiforarlegitimation.

4.1.2 2§ om andra komplikationer

2 § Om det till f6]jd av sjukdomen diabetes foreligger ndgra andra
komplikationer som kan pdverka personens formaga att framfora fordon
pa ett trafiksdkert sitt, ska bedomningen av komplikationerna goras
utifrdn vad som i 6vrigt anges 1 dessa foreskrifter. Séarskilt bor da kapitlen
om synfunktionerna (2 kap.), hjart- kérlsjukdomar (5 kap.) och kognitiva
storningar (10 kap.) beaktas.

Kompletterande upplysningar

Paragrafen dr en sé kallad upplysningsparagraf som syftar till att
uppmaérksamma att det finns flera foljdsjukdomar och komplikationer till
sjukdomen diabetes som kan paverka formégan att framfora ett fordon.
Risken for foljdsjukdomar 6kar ju langre tid som personen har haft
sjukdomen. Det kan exempelvis vara paverkan pa hjirta och kérl (t ex
hjértinfarkt eller stroke), paverkan pa synfunktionerna (diabetesretinopati)
eller kognitiv paverkan till f61jd av upprepade allvarliga hypoglykemier.
Vid bedomning av diabetessjukdomen dr det diarfor ocksé viktigt att lakaren
sakerstdller att personen uppfyller de medicinska kraven i
medicinforeskrifternas ovriga kapitel. Det betyder att ldkaren dven maste
beakta andra kapitel 1 foreskrifterna vid sin bedomning.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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4.2 Regler som galler for moped, motorcykel, bil och traktor

Reglerna i 3-5 §§ géller for innehav av behorigheterna AM, Al, A2, A, B,
BE eller traktorkort.

4.2.1 3 §om att innehav kan medges och om att aterkommande
lakarintyg kravs vid medicinering

3 § Innehav av behorigheterna AM, Al, A2, A, B, BE eller traktorkort

kan medges vid diabetes mellitus. Om medicinering for sjukdomen

diabetes forekommer, krivs lakarintyg samt uppfoljning med de intervall

som framgér av 11 §.

Kompletterande upplysningar

Vidare utredning vid medicinering

Att ha sjukdomen diabetes utgor inte ndgot direkt hinder for att inneha
korkort for ldgre behorigheter (moped, motorcykel eller bil) eller
traktorkort. For att sdkerstdlla att innehav kan medges nér en person har
medicinsk behandling (tablett-, insulin- eller andra injektionsldkemedel) for
sin sjukdom, behdver en utredning goras. I dessa fall krivs ett ldkarintyg. Se
vidare i avsnitt 4.5 om vad lékarintyget behdver innehélla.

Villkor om att ldmna lékarintyg

Om personen inte har ndgon medicinering for sjukdomen, till exempel vid
kostbehandling eller annan livsstilsbehandling, behdver personen inte foljas
med villkor om ldkarintyg. Om personen har medicinering for sjukdomen
och det kommer till myndighetens kinnedom, kommer villkor om
lakarintyg beslutas enligt de intervall som framgér av 11 §. Det kan till
exempel vara vid en ans6kan om korkortstillstdnd dir personen maste uppge
om han/hon har diabetes och vilken behandling personen har.

Lékares anmélningsskyldighet

Transportstyrelsen fér ofta frdgor fran lakare och enskilda om enbart den
omstandigheten att en person inte har villkor om att inkomma med
lakarintyg till myndigheten, innebér att lakaren ska anmila detta till
myndigheten. Under vilka omstidndigheter en ldkare ska anméla till
Transportstyrelsen att en korkortshavare dr medicinskt oldmplig att ha
korkort framgér av 10 kap. 5 § korkortslagen (1998:488):

Om en ldkare vid undersokning av en kérkortshavare finner att
korkortshavaren av medicinska skdl dr oldmplig att ha kérkort,
ska ldkaren anmdla det till Transportstyrelsen. Innan anmdlan
gors ska ldkaren underrdtta kérkortshavaren. Anmdlan behover
inte goras om det finns anledning att anta att kérkortshavaren
kommer att folja likarens tillsdgelse att avstd fran att kora
korkortspliktigt fordon.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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Om en ldkare vid undersokning eller genomgdng av
Jjournalhandlingar finner det sannolikt att korkortshavaren av
medicinska skdl dr oldmplig att ha kérkort och kérkortshavaren
motsdtter sig fortsatt undersokning eller utredning, ska likaren
anmdla forhdllandet till Transportstyrelsen.

Forsta och andra styckena gdller dven den som har traktorkort.

Det ar viktigt att tdnka pa att lakarens anmélningsskyldighet &dr en
sekretessbrytande bestimmelse som bara blir tillimplig i de fall som anges 1
lagen. Antingen nér ldkaren vid undersokning gor beddmningen att
personen dr medicinskt olamplig att inneha korkort, eller om ldkaren vid
undersokningen eller genomgangen av journalhandlingar finner det
sannolikt att personen dr medicinskt oldmplig att inneha korkort och denne
motsétter sig fortsatt undersokning. Att personen inte har ett villkor om
lakarintyg innebdr inte per automatik att personen ar oldmplig for
korkortsinnehav och dr darfor inte, enligt Transportstyrelsens mening, en
enskild anledning for ldkaren att anmaéla till Transportstyrelsen.
Beddmningen av om en person &r olamplig for korkortsinnehav gors istéllet
utifran 6vriga krav 1 medicinforskrifterna.

4.2.2 4 §om krav vid medicinering som medfor risk for
hypoglykemi

4§ Vid medicinering som medfor risk for hypoglykemi kan innehav av

behorigheterna AM, Al, A2, A, B, BE eller traktorkort medges under

forutséttning att personen har tillrdcklig kontroll dver sitt medicinska

tillstand avseende risken for hypoglykemi. Personen ska dven

1. forsta riskerna med hypoglykemi och vilka konsekvenser det kan ha pa

formagan att framfora fordon, och

2. ha formaga att kdnna varningstecken pd hypoglykemi och kunna

hantera tillstdndet adekvat.

Allméinna rad
Med medicinering som medfor risk for hypoglykemi avses insulin, viss
oral medicinering eller vissa andra injektionslikemedel.

Med att ha tillricklig kontroll 6ver sitt medicinska tillstand avses att
behandlingen dr vilinstdlld och att personen har kontroll over sin
diabetessjukdom sett till helheten. Det kan till exempel handla om
behandlingsfoljsamhet, att ha kontroll over sin medicinering eller att
hantera blodsockermdtare eller sensor pa rdtt sdtt. Allvarlig hypoglykemi
som intrdffar i trafiken tyder pd att personen inte har tillrdcklig kontroll
over sitt medicinska tillstand.

Risker med hypoglykemi kan vara ldngre reaktionstid, oformaga att
fatta adekvata beslut i en trafiksituation eller att drabbas av allvarlig

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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hypoglykemi som kan leda till medvetslishet.

Med formdga att kdnna varningstecken pa hypoglykemi avses den
medicinska termen awareness.

Varningstecken pa hypoglykemi kan vara svettning, hjdrtklappning,
darrningar (tremor), blekhet, sinkt uppmdrksamhet, forvirring, yrsel,
aggression, irritabilitet, huvudvdirk, hungerkdnsla, sluddrigt tal, suddig
syn eller dubbelseende.

Med att kunna hantera tillstandet adekvat avses att:

— kontrollera blodsockret om varningstecken pa hypoglykemi uppstar
eller om en mdtare indikerar hypoglykemi eller risk for hypoglykemi,

— dta eller dricka nagot om blodsockernivan motsvarar hypoglykemi samt
vdnta en stund och sedan kontrollera blodsockernivan igen,

— stanna fordonet om varningstecken pa hypoglykemi skulle uppsta under
kérning och vinta med att fortsdtta kora tills blodsockernivan inte lingre
indikerar hypoglykemi och symptomen har forsvunnit.

Om personen aldrig har haft ndgon hypoglykemi bér formdgan att
kédnna varningstecken pda hypoglykemi bedomas utifran de medicinska
forhallandena i ovrigt.

Kompletterande upplysningar

Kraven i1 4 § reglerar vad som géller for personer som har medicinering som
medfor risk for hypoglykemi. Med begreppet “medicinering som medfor
risk for hypoglykemi” avses 1 dessa foreskrifter likemedel som medfor en
sddan risk. Detta oavsett hur linge personen har haft behandlingen eller hur
vél den har fungerat 1 det enskilda fallet.

Innehav kan medges under vissa férutséttningar

Om personen har diabetes med medicinering som medfor risk for
hypoglykemi, kan innehav av ldgre korkortsbehdrigheter (moped,
motorcykel eller bil) eller traktorkort beviljas under vissa forutséttningar.
Personen ska:

o hatillracklig kontroll dver sitt medicinska tillstand avseende risken pa
hypoglykemi,

o fOrsté riskerna med hypoglykemi och vilka konsekvenser det kan ha pa
formagan att kora till exempel bil,

o ha forméga att kdnna varningstecken pa hypoglykemi och kunna hantera
tillstandet adekvat.

Medicinering som medfér risk fér hypoglykemi

Med medicinering som medfor risk for hypoglykemi avses till exempel
insulin, viss oral medicinering eller vissa andra injektionsldkemedel. Néar det
giller oral medicinering i tablettform handlar det om ldkemedel som
innehéller ndgon av substanserna sulfonylurea eller repaglinid.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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Sulfonylurea finns till exempel 1 Glimepirid.
Repaglinid finns till exempel i:

e Repaglinid Actavis
e Repaglinid Accord
e Repaglinid Sandoz
e Novonorm

Nir det giller vissa injektionslikemedel handlar det om preparat som dven
innehaller insulin, till exempel Xultophy. Det géller alltsa inte GLP-1-
analog som inte dr i kombination med insulin.

Kontroll éver tillstdndet — risken fér hypoglykemi
Personen ska ha kontroll 6ver sitt medicinska tillstind avseende risken for
hypoglykemi.

Med kontroll 6ver sitt medicinska tillstand avses hur personen hanterar sitt
sjukdomstillstand sett till helheten, till exempel behandlingsfoljsamhet, att
ha kontroll pa sin méitare och hantera den som man ska. Det viktiga &r att
sdkerstélla att personen gor allt han/hon kan for att minimera risken for
hypoglykemi och till exempel inte slarvar med medicinering och atgérder
om blodsockernivén ér pa vig att sjunka.

Med tillrdcklig kontroll avses dven att personen ska vara medveten om och
forsta riskerna med hypoglykemi och vilka konsekvenser det kan ha pa
formagan att framfora ett fordon. Det kan till exempel handla om lédngre
reaktionstid, oférmaga att fatta adekvata beslut i en trafiksituation eller att
drabbas av allvarlig hypoglykemi som kan leda till medvetsloshet.

Ett sitt for lakaren att beddma om personen har tillrdcklig kontroll 6ver sitt
medicinska tillstand kan vara att analysera utskrifter fran glukosmaétaren,
forslagsvis de tre senaste ménaderna. Visar utskrifterna till exempel att
personen ett flertal gdnger har haft 1aga virden eller extremt laga virden
(under 3 mmol/l) bor det vara rimligt att fraga sig varfor och analysera hur
personen har hanterat tillstandet. Det vill sdga om det finns en forklaring till
de laga vdrdena och hur personen har agerat for att hoja dem. Om det inte
finns nagon godtagbar forklaring kanske det finns skél att ifragasétta om
personen har tillrdcklig kontroll.

Det kan vara svart att beddma om behandlingsfoljsamhet finns eller inte om
behandlingsregimen inte dr faststélld annu. Sa kan det vara om personen
nyligen fatt sin insulinbehandling. Det kan i dessa fall vara rimligt for
lakaren att beakta detta i bedomningen av om personen har tillracklig
kontroll dver sitt medicinska tillstdnd.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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Férmaga att kdnna varningstecken pa hypoglykemi

Personen ska ha formaga att kédnna varningssignaler pa hypoglykemi, det
vill sdga ha awareness”. Om personen inte har formaga att kinna
varningstecken pa hypoglykemi innebér det hinder for kdrkortsinnehav,
oavsett behorighet. Det racker inte med att personen har en sensor som
larmar, personen maste sjidlv kunna kénna varningstecken innan det ar for
sent.

En del personer med diabetes har en nedsatt férmaga att kédnna
varningssignaler pd hypoglykemi. Férméga att kiinna varningstecken pa
hypoglykemi innebir att personen sjilv kdnner nir blodsockret sjunker och
har blivit sa 1agt att man maste vidta atgéarder. Nar sjukdomen varat i manga
ar (20-30 ar) sa utvecklar ungefar hélften av alla personer med diabetes en
ofdrméga att kinna varningstecken pa hypoglykemi. Det innebér da att
personen inte sjdlv kan kidnna nér det ar dags att vidta adekvata atgirder for
att inte hamna 1 hypoglykemiskt tillstand eller till och med fa en allvarlig
hypoglykemi. Det medicinska begreppet for detta dr pa engelska impaired
awareness of hypoglycaemia (IAH) eller unawareness. Vid IAH ar
formagan att kéinna varningstecken pa en hypoglykemi nedsatt eller saknas
helt. Det ar viktigt att vara medveten om att detta ar ett tillstind som kan
utvecklas med tiden.

Det finns personer som aldrig upplevt en hypoglykemi och kanske av den
anledningen inte har kint ndgra varningstecken. Om sa ar fallet far
intygsskrivande ldkare bedoma om personen har en fysisk formdga att kéinna
varningstecknen om de skulle uppsta eller om personen har utvecklat sa
kallad unawareness (en oforméga att kinna varningstecken). Lékaren bor da
bedoma detta utifrdn de medicinska forhallandena i 6vrigt.

Hantera tillstandet adekvat

Om personen fir varningssignaler om hypoglykemi, maste han eller hon
kunna hantera detta adekvat. Man far inte ignorera signalerna, utan maste
kontrollera blodsockret om varningstecken pa hypoglykemi uppstér eller om
en métare indikerar hypoglykemi eller risk for hypoglykemi. Om
blodsockernivdn motsvarar hypoglykemi, behdver personen éta eller dricka
nagot, vinta en stund och sedan kontrollera blodsockernivan igen. Detta ar
framfor allt viktigt om varningstecken uppstar under korning. Da behdver
personen stanna fordonet och vinta med att fortsitta kora tills
blodsockernivén inte lingre indikerar en hypoglykemi och symptomen har
forsvunnit.

4.2.3 5§ om krav vid aterkommande allvarlig hypoglykemi

5§ Innehav av behdrigheterna AM, Al, A2, A, B, BE eller traktorkort
kan medges vid dterkommande allvarlig hypoglykemi om

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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1. en ldkare har bedomt att det inte foreligger ndgon trafiksakerhetsrisk
och
2. sjukdomstillstandet regelbundet kontrolleras.

Om aterkommande allvarlig hypoglykemi intrdffat i vaket tillstind, maste
det dessutom gé tre méinader efter den senaste episoden utan ytterligare
allvarlig hypoglykemi.

Kompletterande upplysningar

Innehav kan beviljas under vissa férutséttningar

Det kan vara tilldtet att kora moped, motorcykel bil eller traktor for en
person som har haft aterkommande allvarlig hypoglykemi, men da méste
vissa forutsattningar vara uppfyllda:

o Hypoglykemierna far inte ha intriffat i vaket tillstand.
o En ldkare ska ha bedomt att det inte foreligger nadgon trafiksikerhetsrisk.
e Sjukdomen ska regelbundet kontrolleras.

Niér dterkommande allvarlig hypoglykemi intréffat i vaket tillstand utgor det
hinder for att kora ovanstdende fordon till det har gatt minst tre manader
utan ytterligare episoder. Dessutom ska lédkaren forstas dven 1 dess fall
bedomt att det inte foreligger ndgon trafiksékerhetsrisk och sjukdomen ska
regelbundet kontrolleras.

Lékares anmélningsskyldighet och alternativet med sa kallat "muntligt kérférbud”
Som dven ndmnts ovan (se kompletterande upplysningar till 3 §) framgér av
10 kap. 5 § korkortslagen under vilka forutsdttningar en lédkare ska anmaéla
till Transportstyrelsen att en korkortshavare dr medicinskt olamplig att ha
korkort. Bedomningen av om en person dr oldmplig att inneha korkort gors
utifran kraven i foreskrifterna. Aterkommande allvarlig hypoglykemi i vaket
tillstdnd utgor hinder for innehav och &r darfor ett sadant tillstind som
omfattas av skrivningen i korkortslagen. Eftersom tillstdndet utgor hinder
for innehav en kortare tid kan ett alternativ for ldkaren 1 vissa fall (dir denne
finner det 1dmpligt) istéllet vara ett s& kallat "muntligt korforbud”. Av

10 kap. 5 § 1 st. 3 meningen framgar att anmaélan inte behdver géras om det
finns anledning att anta att kdrkortshavaren kommer att f6lja ldkarens
tillségelse att avsta fran att kora korkortspliktigt fordon.

Aven aterkommande allvarlig hypoglykemi som intriffar i annat tillstdnd 4n
vaket, kan omfattas av anmélningsskyldigheten i korkortslagen om ldkaren
bedomer att detta utgoér en trafiksdkerhetsrisk och sjukdomstillstdndet inte
regelbundet kontrolleras.

For det fall en ldkare ger en person ett muntligt korforbud istéllet for att
anméla personen till myndigheten, dr det viktigt med en uppfdljning. Detta

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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for att kunna bedoma att det sedan den senaste allvarliga hypoglykemin inte
forekommit ytterligare episoder med allvarlig hypoglykemi eller att det inte
foreligger nagon annan trafiksikerhetsrisk. Det dr ocksa viktigt att beakta att
ett muntligt korforbud inte innebér ett forbud i juridisk mening, eftersom
personen fortfarande har sitt korkort kvar.

4.3 Regler som galler for lastbil, buss och taxi

Reglerna i 6-10 §§ géller for innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE,
D1, D1E, D, DE och taxiforarlegitimation.

4.3.1 6 § om att innehav kan medges och om att aterkommande
lakarintyg kravs vid medicinering

6 § Innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, D1E, D, DE eller
taxiforarlegitimation kan medges vid diabetes mellitus om det inte
forekommer medicinering som medfor risk for hypoglykemi.

Om medicinering som inte medfor risk for hypoglykemi forekommer
kravs ldkarintyg samt uppfoljning med de intervall som framgar av 11 §.

Allméinna rad
Med medicinering som medfor risk for hypoglykemi avses insulin, viss
oral medicinering eller vissa andra injektionslikemedel.

Kompletterande upplysningar

Korkortsutredning kravs

Att ha sjukdomen diabetes som behandlas med mediciner som inte medfor
risk for hypoglykemi, utgdr inte ndgot direkt hinder for att inneha korkort
for hogre korkortsbehorigheter (lastbil eller buss) eller taxiforarlegitimation.
For att sékerstilla att innehav kan medges behdver en utredning goras.
Darfor krivs ett lakarintyg.

Medicinering som medfér risk fér hypoglykemi
Se information under 4 § om vad som avses med medicinering som medfor
risk for hypoglykemi och for exempel pa vilka ldkemedels om avses.

Villkor om att ldmna nya lékarintyg

Om personen inte har nagon medicinering for sjukdomen, behdver personen
inte foljas med villkor om ldkarintyg. Om personen har medicinering for
sjukdomen och det kommer till myndighetens kdnnedom, kommer villkor
om ldkarintyg att beslutas enligt de intervall som framgar av 11 §. Det kan
till exempel vara vid en ansdkan om kdorkortstillstind dir personen méste
uppge om han/hon har sjukdomen och vilken behandling personen har, eller
vid fornyelse av hogre behdrigheter som sker vart femte ar.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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Lékares anmélningsskyldighet

Transportstyrelsen far ofta fragor fran ldkare och enskilda om enbart den
omstdndigheten att en person inte har villkor att komma in med ett
lakarintyg till myndigheten innebér att likaren ska anméla detta till
Transportstyrelsen. Under vilka forutsittningar en lakare ska anméla till
Transportstyrelsen att en korkortshavare dr medicinskt oldmplig att ha ett
korkort framgér av 10 kap. 5 § korkortslagen (1998:488). Se dven
kompletterande upplysningar till tredje paragrafen.

4.3.2 7 § om krav vid medicinering som medfor risk for
hypoglykemi

7§ Om det forekommer medicinering som medfor risk for hypoglykemi

far, trots vad som sédgs i 6 §, innehav av behorigheterna C1, C1E, C, CE,

D1, DIE, D, DE eller taxiforarlegitimation medges under de

forutséttningar som anges i 4 och 8-10 §§. Dessutom kravs lékarintyg och

uppfoljning med de intervall som framgér av 11 §.

Kompletterande upplysningar

Innehav kan medges under vissa férutséttningar

Om personen har diabetes med medicinering som medfor risk for
hypoglykemi, kan innehav av hogre behorigheter (lastbil eller buss) eller
taxiforarlegitimation medges under vissa forutsittningar. Dessa
forutséttningar anges 1 4 § och 1 8-10 §§.

Villkor om att ldmna nya lékarintyg

Om personen har medicinering som medfor risk for hypoglykemi och det
kommer till myndighetens kinnedom, kommer villkor om lidkarintyg
beslutas enligt de intervall som framgar av 11 §. Det kan till exempel vara
vid en ansdkan om korkortstillstdnd dér personen méste uppge om han/hon
har sjukdomen och vilken behandling personen i sadant fall har, eller vid
fornyelse av hogre behorigheter som sker vart femte ar.

Lékares anmélningsskyldighet

Transportstyrelsen far ofta fragor fran ldkare och enskilda om enbart den
omstdndigheten att en person inte har villkor att komma in med ett
lakarintyg till myndigheten innebér att likaren ska anméla detta till
Transportstyrelsen. Under vilka forutsittningar en lakare ska anméla till
Transportstyrelsen att en korkortshavare &r medicinskt olamplig att ha ett
korkort framgér av 10 kap. 5 § korkortslagen (1998:488). Se dven
kompletterande upplysningar till tredje paragrafen.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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4.3.3 8 § om blodsockerkontroller (krav vid medicinering som
medfor risk for hypoglykemi)

8 § Vid medicinering som medfor risk for hypoglykemi kan innehav av
behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller
taxiforarlegitimation endast medges om personen har kontroll dver
blodsockervirdena genom regelbundna blodsockerkontroller atminstone
tva gdnger om dagen och i samband korning.

Allménna rdd

Personen bor kontrollera blodsockret med den metod som han eller hon
dr val fortrogen med och anvdnder i det dagliga livet. Det kan till
exempel vara genom en blodsockermdtare eller en sensorbaserad
kontinuerlig glukosmditare.

Begreppet i samband med korning avser kontroll av blodsockervirdena
innan korningen pdaborjas. Vid en lingre resa eller vid upprepad kérning
under ett arbetspass bor kontroll dessutom genomforas med tvd-tre
timmars mellanrum under en paus i korningen.

Kompletterande upplysningar

Kontroller minst tva ganger om dagen och i samband med kérning

Att drabbas av hypoglykemi under kdrning &r en stor trafiksdkerhetsrisk och
det dr dérfor viktigt att minimera risken for hypoglykemi. Vid innehav av
hogre korkortsbehorigheter (lastbil eller buss) eller taxiforarlegitimation ska
personen darfor regelbundet kontrollera sina blodsockervirden.
Kontrollerna ska goras minst tva gdnger om dagen (dven de dagar man inte
kor) och i samband med korning. Begreppet i samband med kdrning avser
kontroll av blodsockervirdena innan kérningen paborjas (alltsa kérning med
fordonet som kréver hogre behorigheter). Kérningen 1 sig kan dock
innehalla flera stopp och starter, kontroll av blodsockervérdena behover da
inte goras vid varje ny start. Daremot bor vid upprepad koérning under ett
arbetspass (med flera stopp och starter) eller vid en ldngre resa, kontroll
dessutom genomforas med tva-tre timmars mellanrum under en paus i
korningen. Om personen arbetar som yrkesforare ar det viktigt att
sakerstdlla att han eller hon har forutsittningar for att kunna genomfora
dessa kontroller d&ven under sin arbetstid.

Personen bor genomfora kontrollerna med den metod som han eller hon &r
fortrogen med och anvinder i det dagliga livet. Det kan till exempel vara
genom en vanlig blodsockermatare (stick i fingret) eller med hjélp av en
sensorbaserad kontinuerlig glukosmétare.

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort
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4.3.4 9 § om att allvarlig hypoglykemi utgor hinder for innehav
(krav vid medicinering som medfor risk for hypoglykemi)
9§ Allvarlig hypoglykemi utgér hinder for innehav av behorigheterna
Cl1, CIE, C, CE, D1, DI1E, D, DE eller taxiforarlegitimation till dess att
det har gatt minst 12 manader fran att den allvarliga hypoglykemin
intréffade.

Kompletterande upplysningar

Hinder f6r innehav under minst tolv manader

Om en person som har hdgre behdrigheter (lastbil eller buss) eller
taxiforarlegitimation fir en allvarlig hypoglykemi, innebér det ett hinder for
innehav av behdrigheterna under minst tolv manader.

Da diabetes dr en sjukdom som fordandras med tiden och risken att drabbas
av allvarlig hypoglykemi okar ju ldngre personen har haft sjukdomen och
sin behandling, dr det viktigt att personen &r inforstddd med vilka regler som
giller och att korkortet i framtiden kan komma att dterkallas under en viss
tid. Det kan ha betydelse for val av utbildning eller yrke.

4.3.5 10 § om andra komplikationer (krav vid medicinering som
medfor risk for hypoglykemi)

10 § For behorigheterna C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE eller

taxiforarlegitimation far det inte foreligga nagra andra komplikationer till

foljd av diabetessjukdomen som paverkar personens forméga att framfora

fordon pa ett trafiksikert satt.

Allméinna rad

En sammantagen bedomning av diabetessjukdomen och eventuella
komplikationer bor goras och bedémas utifran personens formdga att
framféra fordon pa ett trafiksdkerhet sdtt, dven om forhallandena var for
sig inte utgor hinder enligt 2—15 kap.

Kompletterande upplysningar

For innehav av korkort, oavsett vilken behorighet det handlar om, géller att
det inte far finnas nagra komplikationer som innebaér att kraven i
medicinforeskrifternas dvriga kapitel inte &r uppfyllda. I kdrkortsdirektivets
bilaga III, punkt 10.3 anges att en av forutséttningarna for att innehav av
hogre behorigheter ska kunna medges vid diabetes med medicinering som
medfor risk for hypoglykemi ar att ”det inte far foreligga ndgra andra
komplikationer till diabetes som sitter patientens forméga att fora
motorfordon ur spel”. Det ar darfor viktigt att denna forutséttning verkligen
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utreds och beaktas vid beddmning av om hogre behorigheter eller
taxiforarlegitimation ska kunna beviljas eller inte.

4.4 Regler om krav pa aterkommande lakarintyg —
villkorsuppfoljning

441 11 § om aterkommande lakarintyg och villkorsuppfdljning

11§ Om medicinering for sjukdomen diabetes forekommer, ska for
behorigheterna AM, Al, A2, A, B, BE, C1, C1E, C, CE, D1, DIE, D, DE,
traktorkort eller taxiforarlegitimation villkor om ldkarintyg foreskrivas
och prévning av fragan om fortsatt innehav goras med intervall som
bedoms ldmpligt i varje enskilt fall.

Provning av frdgan om fortsatt innehav av behorigheterna AM, Al, A2,
A, B, BE eller traktorkort ska dock goras minst vart femte ar.

Provning av frdgan om fortsatt innehav av behdrigheterna C1, C1E, C,
CE, D1, D1E, D, DE eller taxiforarlegitimation ska goras
1. minst vart femte ar vid medicinering som inte medfor risk for
hypoglykemi, och
2. minst vart tredje ar vid medicinering som medfor risk for hypoglykemi.

Allméinna rad

Om medicinering som medfor risk for hypoglykemi har pdgdtt i mindre dn
ett ar ndr provningsmyndigheten far kinnedom om sjukdomen, bér dock
ett nytt likarintyg ldmnas efter ett ar.

Kompletterande upplysningar

Nya lékarintyg minst vart 5:e eller vart 3:e ar

Det ar Transportstyrelsen som avgor med vilket intervall personen behdver
komma in med ldkarintyg till myndigheten. En bedomning gors 1 det
individuella fallet, vilket betyder att intervallet kan skilja sig &t mellan olika
individer. Det far dock inte gé ldngre &n fem ar for korkort med lagre
behorigheter (moped, motorcykel eller bil) eller traktorkort och f6r hogre
behorigheter (lastbil eller buss) eller taxiforarlegitimation vid medicinering
som inte medfor risk for hypoglykemi. For hogre behorigheter och
taxiforarlegitimation géller dock minst vart tredje & om personen har
medicinering som medfor risk for hypoglykemi.

Vid nyinsatt behandling med insulin for en person med till exempel typ 1-
diabetes kan det ibland ta tid att stélla in rdtt insulindos. Om behandling
med ldkemedels som medfor risk for hypoglykemi har pagétt i mindre én ett
ar nar Transportstyrelsen far kinnedom om att personen har diabetes, kan
personen darfor behova komma in med ett ldkarintyg redan efter ett ar.
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4.5 Lakarintyg vid diabetes

Transportstyrelsen har tagit fram en blankett ”Lékarintyg diabetes”, med de
frdgor myndigheten behdver ha svar pa for att kunna fatta beslut om
personen uppfyller de medicinska kraven (om diabetes) eller inte. Om
lakaren véljer att skriva ett “eget” intyg, dr det viktigt att de frdgor som finns
med 1 blanketten dnda besvaras. Lakarintyget finns digitalt via Webcert och
kan anvindas av ldkare om denne har STIHS-kort och finns 1 HSA-
katalogen. Privatldkare kan komma gar tjansten genom inloggning via e-
legitimation. For mer information om digitala ldkarintyg, se
Transportstyrelsens webbplats.

Lékarintyget gar ocksa att ladda ner via myndighetens webbplats.

4.5.1 Inledande fraga: Behandling inom primarvarden eller
specialistvarden?

Inledande fraga

Patienten foljs avseende sin diabetessjukdom regelbundet av:
0 Priméirvarden 0 Specialistvarden

Ldkarintyget ska utfirdas av specialistkompetent ldkare med god
kéinnedom om patientens sjukdom. Om patienten behandlas inom
specialistvarden ska intyget utfirdas av ldkare med specialistkompetens i
internmedicin, endokrinologi och diabetologi eller barn- och
ungdomsmedicin.

Kompletterande upplysningar

Vilken ldkarkompetens (specialistkompetens) krévs for att intyget ska kunna
godtas?

Den inledande fragan syftar till att sdkerstdlla att ladkaren har den
specialistkompetens som kravs for att utfarda ldkarintyget. For en patient
som inte behandlas inom specialistvirden ska det vara en
specialistkompetent ldkare med god kdinnedom om patientens sjukdom som
utfardar intyget. Det kan till exempel vara patientens behandlande lédkare
(avseende diabetessjukdomen).

For en patient som behandlas for sin diabetessjukdom av ldkare inom
specialistvarden, kréivs att intyget utfardas av en ldkare med
specialistkompetens i internmedicin, endokrinologi och diabetologi eller
barn- och ungdomsmedicin. Det handlar framst om patienter med typ 1-
diabetes eller patienter med typ 2-diabetes som har komplikationer. Se dven
medicinforeskrifternas kap. 17 § 3 om ldkarintyg m.m.
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452 Fraga 1.1 om nar diabetesdiagnosen stéalldes

Fraga 1.1

Vilket ér stdlldes diagnosen diabetes?

4.5.3 Fraga 1.2 om vilken typ av diabetes det galler

Friga 1.2
Vilken typ av diabetes har patienten?
oTypl oTyp2 oLADA 0 Annan

4.5.4 Fraga 1.3 om medicinering féorekommer

Fraga 1.3

Har patienten medicinering for sin diabetes? D ja O nej

455 Fraga 1.4 om medicinering som medfor risk for hypoglykemi
forekommer

Fraga 1.4

Har patienten medicinering som medfor risk for hypoglykemi?
Oja 0Onej

Om ja,

a. ange vilken behandling patienten har:

Oinsulin O tabletter 0 annan

b. ange nér patienten borjade medicineringen som medfor risk for

0000

Kompletterande upplysningar
For exempel pé lakemedel som kan medfora risk for hypoglykemi, se 4 §
och de kompletterande upplysningarna till paragrafen.
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456 Fraga 2.1 om kontroll éver sjukdomstillstandet med
avseende pa risken for hypoglykemi

Fraga 2.1

Har patienten tillrdcklig kontroll 6ver sitt sjukdomstillstind med avseende
pa risken for hypoglykemi? oja O nej

Om nej, varfor?

Med att ha tillricklig kontroll 6ver sitt medicinska tillstand avses att
behandlingen dr vilinstdlld och att personen har kontroll over sin
sjukdom sett till helheten. Det kan till exempel handla om
behandlingsfoljsamhet, att ha kontroll over sin medicinering, hantering
av blodsockermdtare etc. Allvarlig hypoglykemi som intrdffar i trafiken
tyder pd att personen inte har tillrdcklig kontroll over sitt medicinska
tillstdand.

Kompletterande upplysningar

En fOrutséttning for att korkort ska kunna medges, oavsett vilken behorighet
det handlar om, &r att personen har tillracklig kontroll dver sitt medicinska
tillstdnd med avseende pa risken for hypoglykemi. Om ldkaren inte anser att
personen har tillrdcklig kontroll dr det viktigt att detta anges 1 lakarintyget
samt varfor ldkaren har gjort denna bedomning. For mer information, se 4 §
och de kompletterande upplysningarna till paragrafen. Skulle en allvarlig
hypoglykemi intréffa nér personen framfor ett fordon, tyder det pa att man
inte har tillracklig kontroll over sin sjukdom.

4.5.7 Fraga 2.2 om forstaelse for risken med och konsekvenserna
av hypoglykemi
Fraga 2.2

Forstér patienten riskerna med hypoglykemi och vilka konsekvenser det
kan ha for formagan att kora korkortspliktiga fordon?

Oja 0Onej

Risker med hypoglykemi kan vara ldngre reaktionstid, oformdga att fatta
adekvata beslut i en trafiksituation eller att drabbas av allvarlig
hypoglykemi som kan leda till medvetsloshet.

Kompletterande upplysningar

En fOrutséttning for innehav av korkort, oavsett behorigheter, dr att
personen forstar riskerna med hypoglykemi och vilka konsekvenser det kan
ha pé formagan att kora till exempel bil. Det ar viktigt att ldkaren
sakerstdller att personen har kunskap om vilka dessa risker ér, till exempel

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort



}‘ TRANSPORT Kompletterande upplysningar 25 (30)

A STYRELSEN Datum Version
2024-04-12 04.00

Dnr/Beteckning
TSG 2021-12823

att ett for 14gt blodsocker kan leda till att formégan att fatta adekvata beslut
ar nedsatt eller att reaktionsformagan forsdmras. For mer information, se 4 §
och de kompletterande upplysningarna till paragrafen.

45.8 Fraga 2.3 om férmaga att kdnna varningstecken (awareness)
pa hypoglykemi
Friga 2.3

Har patienten formaga att kdnna varningstecken (awareness) pa
hypoglykemi?

Oja Onej

Om personen aldrig har haft nagon hypoglykemi ska formagan att kdnna
varningstecken bedomas utifran de medicinska forhdllandena i ovrigt.

Kompletterande upplysningar

Formaga att kiinna varningstecken pa hypoglykemi &r en forutséttning for
innehav av korkort, oavsett behorighet. En person som inte har forméga att
kénna varningstecken pé hypoglykemi uppfyller inte kraven 1
medicinforeskrifterna. For mer information, se 4 § och de kompletterande
upplysningarna till paragrafen.

459 Fraga 2.4 om mojlighet att vidta adekvata atgarder vid tecken
pa hypoglykemi
Fraga 2.4

Kan och har patienten mdjlighet att vidta adekvata atgérder vid tecken pa
hypoglykemi?

Oja 0Onej

Med att kunna hantera tillstandet adekvat avses att:

- kontroller blodsockret om varningstecken pa hypoglykemi uppstar eller
om en mdtare indikerar hypoglykemi eller risk for hypoglykemi,

- dta eller dricka ndgot om blodsockernivan motsvarar hypoglykemi samt
vdnta en stund och sedan kontrollera blodsockernivan igen,

- stanna fordonet om varningstecken pa hypoglykemi skulle uppstd under
kérning och vinta med att fortsdtta kora tills blodsockernivan inte lingre
indikerar hypoglykemi och symptomen har forsvunnit.

Kompletterande upplysningar

En forutsittning for innehav av korkort, oavsett behorighet, ér att personen
kan och har mgjlighet att vidta adekvata atgérder vid tecken pa
hypoglykemi. Nar det géller framforandet av fordon handlar det om att

Kompletterande upplysningar om diabetes och kérkort



}‘ TRANSPORT Kompletterande upplysningar 26 (30)

A STYRELSEN Datum Version
2024-04-12 04.00

Dnr/Beteckning
TSG 2021-12823

kontrollera blodsockret om varningstecken pa hypoglykemi uppstar eller om
en matare indikerar hypoglykemi eller risk for hypoglykemi. Det handlar
ocksa om att atgirda den ldga blodsockernivan genom att &ta eller dricka
ndgot for att sedan, efter en stund kontrollera blodsockernivan igen. Uppstér
varningstecken pd hypoglykemi under kérning behover personen kora ét
sidan och stanna fordonet och vénta med att fortsétta korningen tills
blodsockernivan ligger pa en normal niva igen och symptomen pé en
hypoglykemi férsvunnit. Det dr viktigt att l&karen sdkerstéller att personen
kan och har mgjlighet att vidta dessa atgirder. For mer information, se 4 §
och de kompletterande upplysningarna till paragrafen.

4.5.10 Fraga 2.5 om aterkommande allvarlig hypoglykemi under de
senaste 12 manaderna

Fraga 2.5

Har patienten haft dterkommande allvarlig hypoglykemi under de senast
12 manaderna? Med aterkommande allvarlig hypoglykemi avses allvarlig
hypoglykemi som upprepas inom en period om tolv manader.

Oja 0Onej

a, kontrolleras diabetessjukdomen regelbundet?
Oja 0Onej

b, utgor tillstdndet nagon trafiksikerhetsrisk?

Oja Onej

Kompletterande upplysningar

Aterkommande allvarlig hypoglykemi utgér hinder for ligre behdrigheter
(moped, motorcykel eller bil) och traktorkort om ldkaren bedémer att
tillstdndet utgor en trafiksékerhetsrisk eller om sjukdomen inte kontrolleras
regelbundet. For mer information, se 5 § och de kompletterande
upplysningarna till paragrafen.

4.5.11 Fraga 2.6 om aterkommande allvarlig hypoglykemi i vaket
tillstand under den senaste tolvmanadersperioden

Fraga 2.6

Har patienten haft dterkommande allvarlig hypoglykemi i vaket tillstand
under den senaste tolvmanadersperioden?

Oja 0Onej
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Om ja, har i sa fall den senaste allvarliga hypoglykemin intraffat under de
senaste tre manaderna?

Oja Onej

0000

Kompletterande upplysningar

Aterkommande allvarlig hypoglykemi i vaket tillstdnd utgor hinder for
innehav av lagre behorigheter (moped, motorcykel eller bil) och traktorkort
till dess att det har gatt tre ménader utan nya episoder av allvarlig
hypoglykemi. For mer information, se 5 § och de kompletterande
upplysningarna till paragrafen.

4.5.12 Fraga 2.7 om allvarlig hypoglykemi under den senaste tolv
manaderna (galler endast lastbil, buss eller
taxiforarlegitimation)

Fraga 2.7

Har patienten haft allvarlig hypoglykemi under de senaste tolv
manaderna?

Oja 0Onej

0000

Kompletterande upplysningar

Allvarlig hypoglykemi under de senaste tolv ménaderna utgor hinder for
innehav av hogre behorigheter (lastbil eller buss) eller taxiforarlegitimation
till dess att det har gatt minst tolv ménader sedan den allvarliga
hypoglykemin intraffade.
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4.5.13 Fraga 2.8 om regelbundna blodsockerkontroller (galler
endast lastbil, buss eller taxiférarlegitimation)

Fraga 2.8

Genomfor patienten regelbundna blodsockerkontroller minst tvé ganger
om dagen och i samband med kérning?

Oja Onej

Personen bor kontrollera blodsockret med den metod som han eller hon
dr val fortrogen med och anvdnder i det dagliga livet. Det kan till
exempel vara genom en blodsockermdtare eller en sensorbaserad
kontinuerlig glukosmditare.

Begreppet i samband med kérning avser kontroll av blodsockervirdena
innan korningen pabdérjas. Vid en lingre resa eller vid upprepad korning
under ett arbetspass bor kontroll dessutom genomforas med tvd-tre
timmars mellanrum under en paus i korningen.

Kompletterande upplysningar

Att drabbas av allvarlig hypoglykemi under kérning innebér en stor
trafiksdkerhetsrisk. Det dr darfor viktigt att personen vidtar alla nédvéndiga
atgdrder for att minska risken. I detta fall handlar det om att genomfora
regelbundna blodsockerkontroller. Kontrollerna ska géras minst tva gdnger
om dagen (dven de dagar man inte kor) och i samband med korning.
Begreppet i samband med korning avser kontroll av blodsockervérdena
innan kdrningen paborjas (alltsd korning med fordonet som kriaver hogre
behorigheter). Lakaren méste sékerstélla att personen &r inforstddd i detta
och de krav som stélls i medicinforeskrifterna. Arbetar personen som
yrkesforare, ar det viktigt att sdkerstilla att personen har mojlighet att
genomfora kontrollerna under sin arbetstid. For mer information, se 6 § och
de kompletterande upplysningarna till paragrafen.

Observera att fragan innehaller tva olika delar:

e Genomfor patienten regelbundna blodsockerkontroller minst tva
génger om dagen (dven de dagar man inte kor)?

e Genomfor patienten blodsockerkontroller i samband med korning
(med fordon som kréver hogre behorigheter)?

Om svaret &r ja pa den ena fragan och nej pa den andra kan det vara bra att
kommentera detta under fritextféltet under avsnitt 4 i blanketten.
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4.5.14 Fraga 3.1 om komplikationer till fljd av diabetessjukdomen
Fraga 3.1

Foreligger det nagra komplikationer till f61jd av sjukdomen som var for
sig eller tillsammans kan paverka patientens formaga att framfora ett
korkortspliktigt fordon pa ett trafiksdkert sitt?

Oja Onej

Om ja, ange vilka komplikationer

Komplikationer som dr sdrskilt viktiga att beakta och som kan paverka
personens formdga att framfora fordon pd ett trafiksdkert sdtt dr bland
annat paverkad synskérpa och synfilt (kap. 2), komplikationer pd hjdrt-
och kirlsystemet (kap. 5). Det kan ocksd vara en paverkan pd formdgan
att uppfatta sin omgivning och fatta korrekta beslut (kap. 10). Téink pad att
komplikationer tillsammans kan paverka formdgan att kora bil, dven om
de var for sig inte gor det. Ta hjdlp av évriga kapitel i
Transportstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad (TSFS 2010:125) om
medicinska krav for innehav av kérkort m.m. for att bedoma eventuell
paverkan pd kérformagan.

Kompletterande upplysningar

Det finns flera komplikationer eller foljdsjukdomar till diabetessjukdomen
som kan paverka formégan att framfor ett fordon pa ett trafiksdkert sitt. Det
ar darfor viktigt att ldkaren beaktar dvriga kapitel i medicinforeskrifterna
och sékerstéller att kraven 1 6vrigt dr uppfyllda. Skulle ldkaren bedoma att
det finns komplikationer som &r sa pass allvarliga att de paverkar formagan
att framfora ett fordon eller 4r av den graden att kraven 1 det aktuella kapitlet
1 foreskrifterna inte dr uppfyllda, ska det anges 1 ldkarintyget. Lakaren
behover alltsé inte ange komplikationer som &r sé pass lindriga att de inte
far en paverkan pa trafiksékerheten eller inte utgdr nagot hinder enligt
foreskrifterna. Det &r viktigt att beakta att komplikationerna var for sig
kanske inte utgdr en risk eller ett hinder, men tillsammans kan de innebéra
en trafiksdkerhetsrisk (se medicinforeskrifternas forsta kapitel, 4-5 §§).

Transportstyrelsen vill endast fa information om de komplikationer eller
foljdsjukdomar som kan bedomas fa en paverkan pd formégan att framfora
ett fordon. I ldkarintyget ska ldkaren alltséd inte ange alla typer av
komplikationer personen har.

4.5.15 Fraga 3.2 om behov av ytterligare lakarundersokning
Fraga 3.2
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Patienten bor fore drendets avgorande undersokas av ldkare med
specialistkompetens i:

Kompletterande upplysningar

Fragan ger en mojlighet for ldkaren att fylla i om personen bor undersokas
av nagon annan specialistldkare innan det tas ett beslut om korkort. Det kan
till exempel vara om ldkaren missténker att det finns komplikationer som
kan fé en péverkan pa formaga att framfora ett fordon, men dér 1dkaren sjilv
inte kan ta stédllning eller bedoma detta.
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