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Transportstyrelsens forslag:

Att foljande kapitel i Transportstyrelsens foreskrifter och allménna réd
(TSFS 2010:125) om medicinska krav for innehav av korkort m.m. upphévs
och ersitts med nya kapitel. Kapitel 12 om bruk av substanser som paverkar
formagan att kdra motordrivet fordon samt kapitel 13 om sérskilt
lakarutldtande efter grovt rattfylleri och efter upprepade fall av rattfylleri.

Transportstyrelsen foreslér att det i det nya kapitlet 12 om bruk av
substanser som paverkar formagan att kora motordrivet fordon infors regler
som uppfyller de minimikrav som géller enligt kdrkortsdirektivet. Samtidigt
tas regler som dr strangare dn direktivet och som inte langre dr motiverade
bort. Bestimmelserna angaende alkohol, psykoaktiva substanser och
lakemedel omstruktureras och fortydligas for att gora det léttare for den som
laser foreskrifterna att forsta vad som kravs vid korkortsinnehav. Se dven
bilagorna for respektive substans.

Transportstyrelsen forslar vidare att kapitel 13 om sérskilt ldkarutlatande
efter grovt rattfylleri och efter upprepade fall av rattfylleri, samma
foreskrifter som ovan, upphavs och dndras sé att kapitlet dverensstammer
med det nya kap. 12. Det dr viktigt att samma struktur och begrepp anvénds
i de bada kapitlen.

Det foreslés dven vissa redaktionella dndringar i kapitel 7, 8 och 15. Dessa
andringar ar dndringar till f61jd av dndrade definitioner i kapitel 12 samt
dndrade paragrafnummer i samma kapitel.

Det foreslas dven att 17 kap. 5 §! dndras nir det giller vilken kompetens de
lakare som ska utfdrda intyg ska ha.

! Enligt dndringsforeskrift TSFS 2024:65 som kommer triida ikraft den 1 februari 2025.
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A. Allmant
1. Hur redovisas de forandringar som Transportstyrelsen
foreslar?

For att pa ett tydligt sétt dskadliggora de fordndringar som
Transportstyrelsen foreslar har myndigheten valt att redovisa forslaget i tva
mer detaljerade konsekvensutredningar samt denna mer dvergripande
konsekvensutredning.

De tva detaljerade konsekvensutredningarna finns bifogade som bilagor till
denna konsekvensutredning och &r indelade i foljande omréden:

o Bilaga 1 — Konsekvensutredning av medicinska krav om alkohol och
korkortsinnehav

o Bilaga 2 — Konsekvensutredning av medicinska krav om psykoaktiva
substanser, likemedel och koérkortsinnehav

De tva bilagorna avseende reglering om alkohol samt psykoaktiva
substanser och ldkemedel beskriver mer detaljerat de problem som finns
inom respektive omrade, de regleringsalternativ som Transportstyrelsen har
overvigt och motivering till myndighetens forslag for respektive omrade.

De éndringar som foreslas i medicinforeskrifternas 13 kap. 1-3 §§ om
sarskilt 1dkarutlatande efter grovt rattfylleri och efter upprepade fall av
rattfylleri, bedoms inte f4 nagra andra konsekvenser for den enskilde utover
de som redovisas i bilaga 1 och 2. Det handlar till storsta delen om
redaktionella dndringar och harmonisering av begrepp, sé att samma
begrepp och struktur anvénds i1 de bada kapitlen. Darfor redovisas inte
kapitel 13 1 en egen separat konsekvensutredning.

Denna konsekvensutredning beskriver pa ett 6vergripande plan de problem
som finns och de forandringar som foreslas. De avsnitt som dr gemensamma
for bada omrddena beskrivs enbart i denna konsekvensutredning.

2. Vilka regelverk hanvisar vi till och hur benamner vi dem?

Det ér flera regelverk som Transportstyrelsen hianvisar till i de tva
detaljerade konsekvensutredningarna. Det fullstindiga namnet pa dessa
regelverk redovisas nedan. I respektive utredning anvénds endast det
forenklade begrepp som framgar i kursiv stil.

o Europaparlamentets och radets direktiv 2006/126/EG av den 20
december 2006 om korkort — korkortsdirektivet

o Transportstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (TSFS 2010:125) om
medicinska krav for innehav av kdrkort m.m. — medicinforeskrifterna

o Korkortslagen (1998:488) — kérkortslagen
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o Korkortsforordningen (1998:980) — kérkortsforordningen
o Transportstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (TSFS 2018:7) om
innehav av korkort med villkor om alkolés — alkoldsforeskrifterna

I utredningen anvinds begreppet “korkort”. Det omfattar dven
korkortstillstand, traktorkort och taxiforarlegitimation.

3. Vad ar problemet eller anledningen till regleringen?

De medicinska kraven om alkohol, psykoaktiva substanser och ldkemedel
och korkortsinnehav regleras i kdrkortsdirektivets bilaga III, punkterna 14
och 15. Kraven 1 korkortsdirektivet dr av overgripande karaktdr och man har
overldmnat at medlemsstaterna att sjélva reglera detaljerna.

Korkortsdirektivets krav ligger till grund for Transportstyrelsens
medicinforeskrifter. Reglerna avseende alkohol, psykoaktiva substanser och
lakemedel éterfinns i foreskrifternas kapitel 12 Bruk av substans som
paverkar formagan att framfora motorfordon. Med anledning av att
bestimmelserna har funnits i ménga ar samt att myndigheten genom aren
tagit emot synpunkter pd att reglerna dverlag dr svirbegripliga och i flera
delar inaktuella, ansag Transportstyrelsen att det var motiverat att géra en
oversyn av reglerna mellan aren 2021-2022. Oversynen omfattade reglerna
i foreskrifternas 12:e och 13:e kapitel?.

Kapitel 13 kap i medicinforeskrifterna reglerar det sdrskilda ldkarutldtande
som ska ldmnas in vid ansokan om korkortstillstdnd efter grovt- eller
upprepade fall av rattfylleri och grundar sig i viss man pa bestimmelserna i
korkortsdirektivet, men framforallt pa krav i korkortslagen och
korkortsforordningen da det ér foljder av trafiknykterhetsbrott.

Slutsatsen fran dversynen var att medicinforeskrifternas reglering avseende
alkohol, psykoaktiva substanser och ldkemedel uppfyller minimikraven i
korkortsdirektivet. Det kunde ocksd konstateras att medicinforeskrifternas
bestimmelser som riktar sig till den som har en missbruksdiagnos avseende
alkohol ar stringare én kraven i korkortsdirektivet. Samma slutsats géller for
bestimmelserna om villkorsuppfoljning med ldkarintyg vid diagnoser
kopplade till bruk av psykoaktiva substanser. Transportstyrelsen har ett
grundldggande forhallningssitt att strdngare krav ska undvikas och att
strangare krav som anses nodviandiga ska kunna motiveras val.
Myndigheten bedomde att de var nddvindigt att utreda och ta stdllning om
det ur trafiksékerhetssynpunkt dr motiverat att behalla de strangare kraven.
Vidare framkom 1 arbetet med 6versynen att det finns otydligheter 1

2 Oversyn Alkohol, narkotika och likemedel. En &versyn av de medicinska kraven om
alkohol, narkotika och ldkemedel i Transportstyrelsens foreskrifter om medicinska krav for
innehav av korkort (TSV 2020-8962).
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nuvarande foreskrifter. En av slutsatserna i versynen var att en revidering
av medicinforeskrifterna skulle kunna fortydliga for medborgare samt for
hélso- och sjukvirden vad som géller for att fa ha korkort och vad som
kréavs for att fa tillbaka korkortet vid substansbruksproblematik.

Det finns alltsé problem med den reglering som finns idag. De huvudsakliga
problemomréden som finns kan delas in i féljande huvudomraden: otydlig
struktur, otydligt innehéll och inaktuella regler.

Otydlig struktur och otydligt innehall

Kraven i medicinforeskrifternas kapitel 12 innehéller olika obligatoriska
moment som behdver genomforas fran det att hinder for korkortsinnehav
foreligger tills dess att ett villkorsldst korkortsinnehav kan medges. Kraven i
kapitlet 4r 1 flera avseenden mer detaljerade 4n regleringen av andra
sjukdomstillstdnd, men sdrskilt vid jimforelse med de generella krav som
anges 1 korkortsdirektivet. Dessutom é&r strukturen i foreskrifterna 6verlag
sadan att regleringen avser bade alkohol samt psykoaktiva substanser och
lakemedel, med undantag for vissa detaljer kring provtagningar, sérskilda
omstandigheter géllande ldkarordinerade mediciner eller krav vid
lakemedelsassisterad behandling vid opioidberoende (LARO). Sammantaget
ar kapitlet omfattande och innehaller minga korsreferenser, vilket gor det
svarbegripligt. Oversynen visade att jimforelselinderna Danmark, Finland,
Norge och Storbritannien har olika avsnitt for alkohol respektive
psykoaktiva substanser och likemedel, vilket 6kar tydligheten. Aven
korkortsdirektivet dr uppbyggt péd det sittet.

Oversynen har dven visat att flera av de nuvarande bestimmelserna ér
otydliga, vilket forsvarar tillimpningen av reglerna. Ett exempel ar
regleringen som anger hur linge en person ska verifiera varaktig nykterhet
innan korkort kan medges (1 korkortsdirektivet bendmnt avhallsamhets-
period). Enligt nuvarande medicinforeskrifter ska denna period vara minst

6 ménader och upp till 2 ar vid allvarligt missbruk eller svért beroende.
Begreppet missbruk saknar idag medicinsk forankring vilket i sig dr en
anledning till att reglerna behdver uppdateras. Det som ar sdrskilt otydligt ar
vad som avses med allvarligt missbruk, eftersom ingen saddan gradering
aterfinns 1 de diagnossystem som medicinforeskrifterna hanvisar till. Samma
resonemang giller for svart beroende.

Ett annat problem dr hur l&ngden pa avhéllsamhetsperioden kan sl& mot
personer som har liknande alkoholproblem i olika situationer. Ldngden pa
avhallsamhetsperioden berdr dels personer som omfattas av kapitel 12, dels
personer som har ett beroende eller missbruk och som ansdker om deltag-
ande 1 alkolasprogrammet efter rattfylleri. En langre avhéllsamhetsperiod
for ndgon som visat daligt omdome och kort rattfull kan tyckas uppenbart
motiverad. A andra sidan behdver det viigas mot risken att intresset for
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alkoldsprogrammet minskar. En ldngre avhallsamhetsperiod (dn 6 méanader)
okar risken att berorda véljer bort alternativet med alkolés, vilket motverkar
syftet med programmet. Det dr samtidigt problematiskt att motivera en
langre avhallsamhetsperiod for en person som har ett beroende eller miss-
bruk, men som inte har begétt ett eller flera rattfylleribrott. Reglerna i dess
nuvarande form blir dérfor ofta tandlésa och trubbiga. Oversynen visade att
det skiljer sig mellan jimforelselinderna nér det géller lingden pa avhall-
samhetsperioden. Skillnader mellan olika ldnders lagstiftningar och mojlig-
heter till alkolds forsvérar eventuella slutsatser om avhallsamhetsperiodens
langd.

Ytterligare ett problem med nuvarande regler dr undantagsbestimmelsen
som ger personer som har kdrkort en mojlighet att behalla det, trots att
kraven pé varaktighet och verifiering inte har uppfyllts. Forutsattningen ar
att omstindigheterna med styrka talar for en god prognos. I allménna rad
anges exempel pd vad en god prognos kan vara, det kan vara goda resultat
av inledd rehabilitering eller att personen foljer ldkarens tillsdgelse att avsta
fran att kora fordon (jamfor 10 kap. 5 § korkortslagen). Sddana omsténdlig-
heter dr svarbedomda och det ar dven oklart huruvida ett muntligt korforbud
tillimpas inom hélso- och sjukvarden pé en person som har kérkort och
befinner sig i ett verifieringsforfarande med krav pa provtagningar.
Transportstyrelsen har tagit emot minga frdgor och synpunkter pd hur och i
vilka fall undantagsmdjligheten tilldmpas samt 6nskemal om att reglerna
fortydligas i1 detta avseende.

Inaktuella regler

Kapitel 12 hanvisar till specifika versioner av diagnosverktygen DSM och
ICD samt utgéar fran begrepp i1 dessa diagnosverktyg. Mot bakgrund av att
diagnosverktygen har uppdaterats behdver medicinforeskrifterna uppdateras
sé att de ar tidsenliga (14s mer om detta i Gversynsrapporten).

Ett stort problem &r utformningen av medicinforeskrifternas diagnosbegrepp
och 1 synnerhet foreskrifternas missbruksdiagnos, da den inte stimmer med
diagnosverktygen. Regleringen avseende missbruk av alkohol dr dessutom
ett strdngare krav dn vad som anges i kdrkortsdirektivet, &ven om detta inte
ar ett problem i sig (for vidare beskrivning, se Bilaga 1 —
Konsekvensutredning av medicinska krav om alkohol och kdrkortsinnehav).

Ytterligare ett problem dr nuvarande bestimmelser om obligatoriska
alkoholmarkorer. Idag 4r CDT och GT obligatoriska alkoholmarkorer for en
person som ska verifiera varaktig nykterhet, som underlag for ett sarskilt
lakarutlatande efter grovt rattfylleri eller upprepade fall av rattfylleri samt
vid ansdkan om korkort med villkor om alkolds. Det betyder att dessa
markdrer ska redovisas vid varje provtagningstillfille. Transportstyrelsen
har under senare ar tagit emot manga synpunkter fran hélso- och sjukvarden
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om att kraven 4r omoderna och att GT bor utrangeras som obligatoriskt prov
eftersom bade kénslighet och specificitet som biomarkor for
alkoholdverkonsumtion &r 14g (for vidare beskrivning, se Bilaga 1 —
Konsekvensutredning av medicinska krav om alkohol och kdrkortsinnehav).

4. Vad ska uppnas?

De svenska reglerna om alkohol, psykoaktiva substanser och ldkemedel vid
korkortsinnehav behdver né upp till korkortsdirektivets minimikrav.
Reglerna ska ocksé, sa 14ngt det 4r md;jligt, harmonisera med andra
medlemsldnder. Gemensamma korkortsbestimmelser dr en grundldggande
forutséttning for den gemensamma transportpolitiken inom EU och bidrar
till att forbattra trafiksédkerheten och underlitta den fria rorligheten.

Reglerna ska bara stélla hogre krav i de fall dir korkortsdirektivet ger sadan
mdjlighet och dér det dr motiverat ur ett trafiksdkerhetsperspektiv. Reglerna
ska bidra till att upprétthélla den hoga trafiksédkerhet som Sverige har,
samtidigt som det &r viktigt att tillgéngligheten for den enskilde inte
inskridnks mer dn nddvindigt. Samtidigt méste reglerna vara begripliga och
tydliga med vad som avses for att i storsta mdjliga man leda till likvardiga

beddmningar.
5. Vilka ar I6sningsalternativen?
5.1 Effekter om ingenting gors?

Om reglerna géllande alkohol, psykoaktiva substanser och ldkemedel och
korkortsinnehav inte dndras, kommer medicinforeskrifterna dven
fortsdttningsvis vara svara att forstd och tillampa. Det giller till exempel
medicinska begrepp och diagnoser som inte ldngre anvinds inom hélso- och
sjukvédrden. Dessutom kommer otydligheterna med nuvarande definitioner
dven fortsittningsvis medfora risk for ojamna bedomningar av patienter som
overkonsumerar alkohol, psykoaktiva substanser eller lakemedel vilket
inverkar negativt pa réttssdkerheten och utan att tydligt ge positiva effekter
pa trafiksdkerheten. Kraven i foreskrifterna ar omfattande. Ett aterkallat
korkort paverkar dessutom livskvaliteten negativt, det kan till exempel for
vissa personer leda till arbetsloshet, forsdmrade ekonomiska forutsattningar
och forsdmrad hélsa.

5.2 Alternativ som inte innebar reglering

For vissa av de omraden som foreskriftsarbetet omfattar har
Transportstyrelsen dvervégt alternativ som inte innebér reglering, men valt
att inte gi vidare med sédant alternativ. Detta beskrivs ndrmare 1 de mer
detaljerade konsekvensutredningarna, se bilaga 1-2.
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I stort finns inte nagot alternativ som inte innebér reglering.
Korkortsdirektivet méste inforlivas 1 det svenska regelverket, men ldmnar
till de nationella myndigheterna att bestimma form och tillvigagangssitt for
inforlivandet. Medlemsstaterna dr dock bundna vid det resultat som
korkortsdirektivet dr tankt att uppna. De medicinska kraven 1 korkorts-
direktivet &r sa kallade minimikrav som anger en ldgsta nivd av vad som kan
accepteras i medlemsstaterna.

5.3 Regleringsalternativ

Transportstyrelsen har tagit fram flera olika regleringsalternativ kopplat till
var och ett av de tvd huvudomréaden (alkohol respektive psykoaktiva
substanser och ldkemedel) som myndigheten har delat in utredningen i. For
beskrivning av regleringsalternativen hénvisas till respektive
konsekvensutredning, se bilaga 1-2.

Transportstyrelsens forslag innebér att nuvarande kapitel 12 om bruk av
substans som paverkar formégan att kora motordrivet fordon upphévs och
ersétts med ett nytt kapitel. Transportstyrelsen foreslér dven att 13 kap.
upphévs och ersétts med ett nytt kapitel for att Gverensstimma med det
“nya” tolfte kapitlet.

5.3.1 Regleringsalternativ 17 kap. 5 §

I foreskriftsforslaget foreslar Transportstyrelsen en mindre dndring av

17 kap. 5 § om medicinska intyg. I nuvarande medicinforeskrifter framgar
att intyg som ska utfdrdas i enlighet med kap. 12 och 13 ska utfardas av
lakare med: specialistkompetens i psykiatri eller annan specialistkompetent
ldkare med god kunskap om och erfarenhet av missbruksfragor.

Eftersom det dr svart for Transportstyrelsen att kontrollera om den ldkare
som skriver intyget har god kunskap och erfarenhet av missbruksfragor, ér
det i sig ett tandldst krav. Det foreslas déarfor att medicinforeskrifterna
andras 1 denna del till att det ska vara en ldkare med specialistkompetens
som utfardar ldkarintyget.

Forslaget borde dock inte innebéra nagra dndringar 1 sak. Krav pa den som
skriver intyg och hur ett intyg ska utformas regleras i Socialstyrelsens
foreskrifter (HSLF-FS 2018:54) om att utfirda intyg i hédlso- och
sjukvérden. Dér framgar bland annat att den som utfardar intyg i hélso- och
sjukvérden:

o ska ha den kompetens som krévs for att utfirda intyget (3 kap. 1 §)

3 Enligt nuvarande foreskrifter 17 kap. 3 §. Paragrafens beteckning och lydelse éndras nir
de nya synforeskrifterna trader ikraft den 1 februari 2025. I det hér forslaget hinvisas det
darfor till paragrafen enligt beslutad dndringsforeskrift TSFS 2024:65.
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e vid beddmning som gors i samband med utfirdandet av intyget, endast
ska uttala sig om sddana forhallanden som han eller hon har tillracklig
kidnnedom om (6 kap. 2 §)

Transportstyrelsen bedomer darfor att dagens krav om god kunskap om och
erfarenhet av missbruksfragor omhéandertas av skrivningarna i
Socialstyrelsens foreskrifter och inte innebér nagra konsekvenser som
behover utredas vidare.

54 Overgangsbestammelser

Transportstyrelsen foreslar 6vergdngsbestimmelser som anger att 1 de fall
lakarintyg och foreldgganden beslutats fore ikrafttridande ska de dldre
foreskrifterna om provtagning i kap. 12 och 13 anvéndas om det dr
formanligare for den enskilde. Syftet med 6vergangsbestimmelsen ar
enskilda som har ett villkor om ldkarintyg eller foreldggande och har
genomfort provtagning i enlighet med dessa, inte ska drabbas negativt nir
de nya foreskrifterna trader ikraft.

6. Vilka ar berorda?

Nedan redovisas kortfattat vilka som berors av foreslagna regelidndringar.
For en mer detaljerad redogorelse hinvisas till respektive konsekvens-
utredning, se bilaga 1-2.

6.1 Foretag
Foreskriftsforslaget bedoms inte medfora nagon paverkan for foretag.

6.2 Enskilda
De medborgare som berors av foreslagen reglering ér:

e Medborgare som har ett alkoholberoende, skadligt bruk avseende
alkohol, eller en 6verkonsumtion av alkohol som inte &r tillféllig,
eller en narkotikarelaterad diagnos och som ansdker om
korkortstillstand eller redan har ett korkort,

e Medborgare som ansdker om korkortstillstind och som omfattas av
reglerna for ett sirskilt lakarutldtande efter grovt rattfylleri och efter
upprepade fall av rattfylleri.

6.3 Staten, regioner och kommuner

De delar av staten, regioner och kommuner som berors av
foreskriftsforslaget ar:

e Hailso- och sjukvédrden, de som utfardar lédkarintyg och genomfor
provtagningar i enlighet med medicinforeskrifterna avseende alkohol
och psykoaktiva substanser,
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o Korkortsmyndigheten (Transportstyrelsen), och
e Domstolar, som 1 vissa fall provar Transportstyrelsens beslut.

7. Vilka konsekvenser medfor regleringen?

71 Foretag

( x ) Regleringen beddm:s inte f& effekter av betydelse fér foretags arbetsférut-
séittningar, konkurrensférmaga eller villkor i dvrigt. Samtliga konsekvenser for
foretagen beskrivs darfdér under 7.1.

( ) Regleringen bedéms fa effekter av betydelse fér foretags arbetsférutsatt-
ningar, konkurrensférmaga eller villkor i durigt. Konsekvensutredningen
innehdller darfér ingen beskrivning under 5.1 utan samtliga konsekvenser fér
féretagen beskrivs under avsnitt C.

Transportstyrelsen bedomer att foreskriftsforslaget inte far nagra effekter av
betydelse for foretag.

7.2 Enskilda

For en detaljerad redogorelse av vilka konsekvenser som foreslagna
regleringar far for medborgare hianvisas till respektive konsekvensutredning,
se bilaga 1-2. Nedan beskrivs pa ett mer vergripande plan vilka
konsekvenserna skulle kunna bli.

Foreskriftsforslaget innebér i stort att det borde vara enklare for den
enskilde medborgaren att forsta var 1 processen man befinner sig och vad
som krévs for att kunna {3 tillbaka ett korkort.

For enskilda som har ett beroende kommer den foreslagna regleringen
troligen inte innebéra nigra storre skillnader jamfort med idag.

For enskilda som har ett beroende i langvarig fullstindig remission kommer
den foreslagna regleringen daremot innebéra lattnader. Den bedémningen
grundas pa att tillstandet inte kommer att utgora hinder, vilket innebér att
fler personer kommer att kunna fa behélla korkortet. For de fall den enskilde
kommer till Transportstyrelsens kinnedom kommer det inte heller att krdvas
en avhéllsamhetsperiod vilket innebar en mojlighet till ett obrutet
korkortsinnehav, eller en mojlighet att snabbare fa kdrkort. Dessutom
kommer uppfdljningsperioden att forenklas, dels genom en mgjlighet till
kortare tidsperiod och farre uppfoljningstillfillen, dels genom att beroérda
enskilda slipper kraven att redovisa provtagningar. Sammantaget borde
forslaget dirmed innebéra en 6kad tillgédnglighet att framfora motordrivna
fordon samt lagre kostnader jaimfort med idag.

For enskilda som uppfyller den foreslagna regleringen avseende annat
alkoholrelaterat tillstdnd dn beroende kommer den foreslagna regleringen
troligen inte medfora négra storre skillnader jimfort med idag. Enligt
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Transportstyrelsens uppfattning beror forslaget de enskilda som omfattas av
nuvarande hindersbestimmelse (diagnosen missbruk). Den foreslagna
regleringen innebir emellertid viss littnad, eller fortydligande av nir man &r
medicinskt oldmplig, jimfort med nuvarande krav.

For enskilda som har ett beroende, skadligt bruk eller skadligt
anviandningsmonster av psykoaktiva substanser borde den foreslagna
regleringen inte heller innebéra nagra storre skillnader jaimfort med idag.

Den foreslagna regleringen avseende alkoholmarkdrer innebér troligen att
kostnaderna for den enskilde kommer att 6ka nadgot jimfort med idag. Som
ndmnts ovan kan dock fler personer komma att uppfylla de medicinska
kraven, vilket kan innebira en minskad ekonomisk belastning for enskilda
pa gruppniva.

Transportstyrelsens forslag om dvergédngsbestimmelser i frdga om
provtagningar syftar till att minimera negativa effekter for enskilda som har
fétt ett beslut eller foreldggande om att komma in med resultat av
provtagningar i enlighet med nuvarande foreskrifter och som genomfort
provtagning i enlighet med dessa.

7.3 Staten, regioner eller kommuner

For en detaljerad redogdrelse av vilka konsekvenser som foreslagna
regleringar fér for staten, regioner eller kommuner hénvisas till respektive
konsekvensutredning, se bilaga 1-2. Nedan beskrivs pa ett mer
overgripande plan vilka konsekvenserna skulle kunna bli.

7.31 Staten

Transportstyrelsens sammanviagda beddmning dr att foreskriftsforslaget
borde fa positiva konsekvenser for staten genom att fler personer under
vissa forutséttningar kommer att kunna medges korkortstillstand eller ett
fortsatt korkortsinnehav. Det kan leda till 6kade skatteintdkter samtidigt som
behovet av arbetsloshetsersittning och kostnader i samband med atgérder
for att hitta nya arbeten minskar.

7.3.2 Transportstyrelsen

Transportstyrelsen kommer att paverkas av de fordndringar som foreslas.
Antalet villkor om ldkarintyg som myndigheten beslutar kommer att kunna
minska 1 de fall personen har ett beroende i langvarig fullstdndig remission.

Transportstyrelsen bedomer dven att fler personer én idag kan komma att
uppfylla de medicinska kraven avseende alkohol. Det handlar framforallt
om de enskilda som uppfyller det sérskilda kriteriet for diagnosen missbruk
av alkohol enligt nuvarande foreskrifter. Transportstyrelsen bedomer att den
foreslagna regleringen innebdr ldttnader for den enskilde, det vill sdga det
kommer att krdvas mer for att myndigheten ska avsla en ansdkan eller
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aterkalla korkortet. Om fler personer kommer att uppfylla de medicinska
kraven kommer antalet d&renden med villkor om ldkarintyg att minska dven i
detta avseende. Hur ménga sddana medicinska villkorsuppfoljningar det
handlar om har Transportstyrelsen ddremot svart att uppskatta.

De forandringar som foreslas innebér ocksé att Transportstyrelsen behdver
revidera flera olika intygsblanketter, eventuellt ta fram nya blanketter och
anpassa teknikstodet for hanteringen av dessa. De befintliga blanketter som
berdrs ar:

o Halsodeklaration,

o lakarintyg for hogre korkortsbehorigheter och taxiforarlegitimation,
o lakarintyg alkohol, narkotika och likemedel, och

o ldkarintyg for ansokan om korkort med villkor om alkolés.

Kostnaden for att uppdatera blanketterna uppskattas till 550 000-750 000
kronor.

Myndigheten kommer dven att behdva uppdatera olika handledningar som
anvinds som stdd i tillimpningen av reglerna. Detsamma géller for olika
typer av drendemallar som anvénds till foreldgganden och beslut. Det kan
dven finnas ett behov av att ta fram extern vigledning som anknyter till
kapitel 12 och 13 i medicinféreskrifterna.

Transportstyrelsen paverkas ocksa i och med att det kommer att finnas ett
behov av informationsinsatser for att uppmérksamma hélso- och sjukvéarden
om de fordndringar som foreslés.

Forslaget till overgangsbestimmelse innebér att Transportstyrelsen kommer
att behova uppmérksamma och ta hinsyn till eventuella beslut eller
foreldgganden 1 fraga om lakarintyg och provtagningar. Det borde dock inte
medfora ndgot storre administrativt arbete for myndigheten.

7.3.3 Hélso- och sjukvarden

Myndigheten bedomer att forslaget sammantaget far positiva konsekvenser
for hilso- och sjukvarden eftersom strukturen dr omgjord for att gora det
enklare att folja var 1 processen den enskilde befinner sig. Forskrifterna ar
ocksa fortydligade 1 de delar dir man har framfort synpunkter pa att dagens
foreskrifter ar svarbegripliga och otydliga.

Transportstyrelsen bedomer dock att hdlso- och sjukvarden kommer att
paverkas av forslaget om att diagnosen missbruk ersétts med en ny
hindersreglering vid alkoholbruk. Det innebér att likare i viss médn kommer
behova beakta andra omstidndigheter jamfort med idag. Forslaget innebar
ocksa att personer som uppfyller de foreslagna forutséttningarna for
beroende i langvarig fullstindig remission inte kommer att behdva anmélas
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till Transportstyrelsen, under forutséttning att remission kvarstar.
Myndigheten bedomer att ovanstdende delar borde innebira en storre
tydlighet for lakarna jamfort med nuvarande regler. Det borde dven vara
positivt for ldkar-patientrelationen, eftersom fdrre patienter &n idag borde
omfattas av risken att bli anmélda for medicinsk oldmplighet.

Transportstyrelsen bedomer dven att den foreslagna regleringen avseende
obligatorisk provtagning med alkoholmarkoren PEth dr positiv for hilso-
och sjukvarden. Den beddmningen grundar Transportstyrelsen
huvudsakligen pa att PEth, till skillnad mot GT, &r en specifik
alkoholmarkor for regelbunden 6verkonsumtion av alkohol och ddrmed ett
kvalitativare bedomningsverktyg.

7.4 Miljo
De foreslagna regelfordndringarna bedoms inte f4 ndgon betydande effekt
pa miljon.

7.5 Externa effekter

De foreslagna regelfordndringarna bedoms inte f4 ndgon betydande extern
effekt pa till exempel utslépp till luft och vatten, buller, olyckor eller
infrastrukturslitage.

8. Sammanfattning av 6vervagda alternativ och varfor
foreslagen reglering anses vara det basta alternativet

For en redogorelse av detta hanvisas till avsnitt 7 Vilka konsekvenser medfor
regleringen och till de tva detaljerade konsekvensutredningarna, se bilaga
1-2.

8.1 Overgangsbestammelser

Forslaget om dvergangsbestimmelser bedoms minimera negativa effekter
for enskilda som har fétt ett beslut eller foreldggande om att komma in
lakarintyg och resultat av provtagningar i enlighet med nuvarande
foreskrifter. Ett exempel dr de fall dér personen har fatt ett beslut om att
lamna in ldkarintyg som redovisar resultat av provtagningar avseende de
obligatoriska alkoholmarkorerna CDT och GT efter en viss tid. Ett annat
exempel dr personer som inkommer med provresultat avseende psykoaktiva
substanser tagna genom haranalys.

9. Vilka bemyndiganden grundar sig myndighetens
beslutanderitt pa?

Myndighetens beslutanderitt grundar sig pa 8 kap. 1 och 6 §§ korkorts-
forordningen (1998:980) och 8 kap. 2 § taxitrafikférordningen (2012:238).
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10. Overensstiammer regleringen med eller gar den utéver
de skyldigheter som foljer av EU-rattslig reglering eller
andra internationella regler?

10.1 Korkortsdirektivet

Foreskriftsforeslaget utgar fran de medicinska kraven om alkohol, narkotika
och ldkemedel 1 korkortsdirektivets bilaga III, punkterna 14 och 15. Syftet
med korkortsdirektivet dr att genom harmoniserade regler for
korkortsinnehav bidra till hogre trafiksidkerhet och att underldtta den fria
rorligheten. Korkortsdirektivet dr inte direkt tillimpligt i medlemslédnderna,
men ldnderna &r skyldiga att inforliva kraven 1 det nationella réattssystemet
for att forverkliga det resultat som korkortsdirektivet syftar till. I bilaga 111
till korkortsdirektivet anges de medicinska minimikrav gillande alkohol,
narkotika och ldkemedel som maste vara uppfyllda for att fa ha korkort.
Kraven ér forhallandevis dvergripande.

Av punkt 5 1 bilaga III till kérkortsdirektivet framgar att medlemsstaterna
far faststélla strangare krav for utfiardande eller fornyelse av korkort &n de
som faststills i bilagan. Det innebér att det finns ett nationellt
handlingsutrymme att ldgga till strdngare nationella regler. Det forutsétter
dock att de nationella reglerna inte strider mot de grundliggande
bestimmelserna i EU-rédtten, bland annat principen om fti rorlighet.

Transportstyrelsens bedomning &r att foreskriftsforslaget nar upp till
minimikraven i1 korkortsdirektivet. I manga avseenden ar foreskriftsforslaget
mer detaljerat dn direktivet utan att innebdra strangare krav dn direktivet.
Detta for att astadkomma en likviardig bedomning och en réttsséker
hantering.

I ndgra avseenden innehaller foreskriftsforslaget strangare regler &n vad som
anges 1 korkortsdirektivet. Dessa redogors for nedan.

Naér det géller alkohol, s& anges det 1 korkortsdirektivet att korkort inte far
utfardas eller fornyas till en person som ar beroende av alkohol eller inte ar i
stdnd att avsta fran att fora fordon 1 alkoholpaverkat tillstind. For en person
som tidigare varit beroende av alkohol anges det att ett korkort far utfardas
eller fornyas efter en intygad avhéllsamhetsperiod och pa villkor att
regelbundna hilsokontroller genomfors. Foreskriftsforslaget innehéller
strangare regler dn vad som anges 1 korkortsdirektivet, da kretsen av beroérda
har utvidgats till att dven gélla for personer som har eller haft vissa andra
“mildare” alkoholrelaterade tillstand &n beroende. Personer som har ndgon
av diagnoserna skadligt bruk eller skadligt anvdndningsmonster, eller en
overkonsumtion av alkohol som inte dr tillfdllig omfattas av kraven i
foreskriftsforslaget om de utdver diagnosen/tillstandet dven uppfyller minst
ett av tre kriterier av stor betydelse for trafiksédkerheten. Dessa personer
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mdste visa avhéllsamhet under en viss period innan de féar ha korkort och sta
under uppfoljning med ldkarintyg, pa samma sétt som personer som tidigare
varit alkoholberoende maste gora.

Naér det géller psykoaktiva substanser och ldkemedel, sa reglerar
korkortsdirektivet endast vid vilka tillstind man inte fir ha korkort. Det
finns inga sérskilda krav pa efterfoljande hélsokontroller, pa samma sétt
som det finns for den som har ett alkoholberoende. Foreskriftsforslaget
innehaller strangare regler an vad som anges 1 korkortsdirektivet, da det
stélls krav pa efterfoljande hélsokontroller (villkorsuppfoljning med
lakarintyg) vid diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och
lakemedel pa liknande sitt som vid alkoholberoende.

Som beskrivs i respektive konsekvensutredning (avsnitt 8.1.5 1 bilaga 1 och
avsnitt 8.3.1 1 bilaga 2) sd innebédr redan nu géllande medicinforeskrifter en
strangare reglering dn vad som anges i korkortsdirektivet. I nu géllande
foreskrifter stélls det liknande krav vid diagnosen missbruk av alkohol som
vid diagnosen beroende av alkohol. Nuvarande krav pa villkorsuppfoljning
med ldkarintyg giller bdde vid diagnoser kopplade till alkohol och vid
diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och ldkemedel.
Transportstyrelsen anser att det skulle medfora negativa konsekvenser for
trafiksdkerheten om de medicinska kraven &ndras till den minimireglering
som anges 1 korkortsdirektivet. Anledningen till det &r att alkohol och
narkotika/likemedel generellt utgor en stor risk for trafiksdkerheten och ar
orsaksfaktor till manga dédsolyckor varje ar.

Sammanfattningsvis bedomer Transportstyrelsen att foreskriftsforslaget nar
upp till minimikraven i direktivet och att &ven om fOreskrifterna i minga
delar dr mer detaljerade dn direktivet sa ar de inte nddvandigtvis strangare.
Nir det géller andra alkoholrelaterade diagnoser dn alkoholberoende samt
nér det géller efterfoljande hélsokontroller vid diagnoser kopplade till
psykoaktiva substanser och ldkemedel dr dock foreskriftsforslaget strangare
an direktivet, men eftersom det dr frdga om minimiharmonisering ir dven
detta forenligt med direktivet.

10.2  Grundlaggande EU-rattsliga principer

Eftersom foreskriftsforslaget i vissa delar* gar utdver den harmoniserade
EU-regleringen pa omréadet ska en provning goras om forslaget strider mot
grundldggande EU-réttsliga principer, bland annat principen om fri
rorlighet.

4 Nir det giller alkohol dr samtliga krav som riktar sig till den som har eller har haft ett
annat alkoholrelaterat tillstdnd &n alkoholberoende strangare dn korkortsdirektivet. Nar det
géller diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och ldkemedel ar kraven pa
villkorsuppfoljning med lékarintyg strangare 4n vad som anges i kdrkortsdirektivet.

16 (24)
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Principen om fri rorlighet dr en grundldggande EU-réttslig princip. Varor,
tjénster, personer och kapital ska kunna cirkulera inom EU pa samma sétt
som inom Sverige. Det finns ett generellt forbud mot regler som till sin
effekt, direkt eller indirekt, faktiskt eller potentiellt, begransar den fria
rorligheten. Principen om fri rorlighet innefattar bade ett diskriminerings-
forbud och ett restriktionsforbud.

De foreslagna reglerna gillande annat alkoholrelaterat tillstand dn beroende
och de foreslagna reglerna om villkorsuppf6ljning med lékarintyg vid
diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och likemedel ger inte ndgon
fordel for svenska korkortshavare jamfort med kérkortshavare inom EU och
ar inte diskriminerande.

En myndighetsédtgédrd som inte dr diskriminerande kan énda vara férbjuden
om den pd ndgot sétt hindrar eller gér det mindre attraktivt att utdva de fyra
friheterna 1 Sverige (restriktionsférbud). Enligt principen om dmsesidigt
erkdnnande forvintas en myndighet acceptera de krav som stélls pa en
utlandsk aktor 1 hans eller hennes hemland, utan att andra krav stills. I detta
fall handlar det om att en person kan ha fatt ett korkort utfardat i ett annat
EU-land, trots att personen har en alkoholproblematik som 1 Sverige inte ar
forenlig med korkortsinnehav (det finns ett annat alkoholrelaterat tillstand
an beroende) eller trots att personen inte behovt sta under fortsatt uppfolj-
ning med regelbundna hélsokontroller (vid andra alkoholrelaterade tillstdnd
an beroende och vid diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och
lakemedel). I korkortslagen (1998:488) anges att ett utlandskt korkort
utfardat i en stat inom EES giéller i Sverige enligt sitt innehall. Personen far
ddrmed, 1 enlighet med principen om dmsesidigt erkdnnande, kora med sitt
utlandska korkort i Sverige.

I korkortslagen (se 6 kap. 5 §) finns dock en mojlighet att ingripa mot ett
utlindskt korkort pd samma grunder som vid ingripande mot ett svenskt
korkort. Om personen kommit att bli permanent bosatt i Sverige finns 1
sadana situationer dven mojlighet att byta ut det svenska utlandska korkortet
mot ett svenskt och ingripa mot det svenska korkortet (se 6 kap. 6 §
korkortslagen). En av aterkallelsegrunderna 1 5 kap. korkortslagen ar
sjukdom eller skada. Nér det blir frdga om sddana ingripanden mot
utldndska korkort handlar det i normalfallet dock om situationer som
kommit till myndighetens kdnnedom till exempel genom polisingripande
vid vdgen. En anmilan om medicinska forhallanden sker sdllan genom
polisingripande vid vdgen utan vanligtvis genom en ldkaranméilan. For en
person med utlindskt korkort som inte dr permanent bosatt i Sverige ar det
osannolikt att de kommer i kontakt med den svenska sjukvarden, men i och
for sig teoretiskt mdjligt. En person med utldndskt korkort som ér
permanent bosatt 1 Sverige kan ddremot forvédntas ha en annan kontakt med
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sjukvarden i Sverige och det dr darfor nagot mer sannolikt med en anméilan
om medicinska forhallanden till Transportstyrelsen.

I dversynen® gjordes en jimforelse med fyra andra europeiska linder som
har hog trafiksékerhet, for att jaimfora hur de inforlivat kraven i
korkortsdirektivet. De fyra linderna var Danmark, Finland, Norge och
Storbritannien. Transportstyrelsen kunde konstatera att samtliga linder, pa
liknande sétt som Sverige, har regler som innebdr att &ven mildare tillstand
an alkoholberoende (till exempel diagnosen missbruk av alkohol) utgor
hinder for kdrkortsinnehav, och att liknande krav stélls vad giller avhall-
samhet och uppfoljning. Det kunde dven konstateras att jaimforelseldnderna,
i likhet med véra svenska krav, dessutom har liknande krav pa regelbunden
uppfoljning vid diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och ldke-
medel. Aven om Transportstyrelsen var tvungen att begriinsa antalet
jamforelseldnder i den 6versyn som gjordes, bedomer myndigheten det som
troligt att &ven andra lédnder har reglering kring tillstdnden utifran den
trafiksékerhetsrisk det innebaér.

Det kan inte uteslutas att den foreslagna (och dven nu géllande regleringen)
gillande annat alkoholrelaterat tillstind dn beroende och villkorsuppféljning
med ldkarintyg vid diagnoser kopplade till psykoaktiva substanser och
lakemedel utgdr en reglering som teoretiskt skulle kunna begransa den fria
rorligheten. Transportstyrelsen bedomer dock att det dr osannolikt att detta
skulle ske i ndgon storre utstrackning i verkligheten, dels pa grund av att
andra ldnder i EU har liknande reglering, dels péd grund av att det dr lag
sannolikhet att anmélan om medicinska forhallanden avseende personer
med utldndska korkort kommer in till myndigheten.

Alkohol och narkotika/ldkemedel utgor generellt en stor risk for
trafiksédkerheten och &r orsaksfaktor till médnga dédsolyckor varje ar.
Alkohol dr den vanligaste psykoaktiva substansen. Alkoholrelaterade
tillstdnd &r inte svart-vita problem och funktionsnedsittningar som kan
utgora trafiksdkerhetsrisker kan dven finnas hos enskilda som inte uppfyller
kriterierna for beroende. Forskning® visar ocksé pa att aterfallsrisken &r stor
bade vid alkoholrelaterade tillstdnd och vid diagnoser kopplade till
psykoaktiva substanser och likemedel. Slutsatserna baseras pa vad som
framkommit i studier och i diskussioner med expertlédkare som deltagit pa
workshopar som myndigheten anordnat, men ocksid med den expertldkare
som deltagit 1 foreskriftsarbetet.

5 Oversyn Alkohol, narkotika och likemedel. En &versyn av de medicinska kraven om
alkohol, narkotika och likemedel i Transportstyrelsens foreskrifter om medicinska krav for
innehav av korkort (TSV 2020-8962).

® Se avsnitt 2 i bilaga 1 och 2.
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Mot bakgrund av ovanstdende resonemang ér det Transportstyrelsens
bedomning att den foreslagna regleringen ur ett trafiksékerhetsperspektiv ar
objektivt motiverad och nddvéndig. Vissa anpassningar har dven gjorts for
att 14tta upp nuvarande krav dir det bedomts vara mojligt. Det har bland
annat fortydligats 1 vilka situationer en person som har en alkoholproble-
matik kan utgora en stor trafiksidkerhetsrisk och myndigheten har forenklat
reglerna for personer som har ett beroende i langvarig fullstandig remission.
Forslaget bedoms ddrmed som proportionerligt.

Sammantaget gor Transportstyrelsen bedomningen att forslaget dr forenligt
med EU-ritten och att det inte gér utdver de skyldigheter som f6ljer av EU-
rattslig reglering, dess fyra principer om fri rorlighet eller andra
internationella regler.

10.3 Anmalan

10.3.1 Tjanstedirektivet

Transportstyrelsen bedomer att det saknas anledning att anméla de
foreslagna dndringarna enligt Europaparlamentets och rddets direktiv
2006/123/EG om tjanster pa den inre marknaden (tjdnstedirektivet).
Transportstyrelsens bedomer att de foreslagna dndringarna inte reglerar
utovande av tjinsteverksamhet, utan medicinska krav for innehav av
korkortsbehdrighet och hur individen ska visa att de medicinska kraven &r
uppfyllda. Skulle de foreslagna dndringarna anses utgora reglering av
tjansteverksamhet, bedomer myndigheten att det sd kallade transport-
undantaget dr tillimpligt och att forslaget darfor dr undantaget fran
direktivets tillimpningsomrade.

Se dven bifogad tjinsteanteckning, bilaga 3.

10.3.2 Anmadlan tekniska foreskrifter

Transportstyrelsen bedomer att det saknas anledning att anméla de
foreslagna dndringarna enligt 6 och 9 §§ forordning (1994:2029) om
tekniska regler, som hénvisar till Europaparlamentets och ridets direktiv
(EU) 2015/1535 av den 9 september 2015 om ett informationsforfarande
betridffande tekniska foreskrifter och betrdffande foreskrifter for
informationssamhdllets tjdnster (anmilningsdirektivet).

Foreskriftsforslaget reglerar medicinska krav pa individer for att de ska
beviljas eller fa behalla olika korkortsbehorigheter. Det priméra syftet med
foreskrifterna ar alltsa inte att reglera krav pa produkter.

Se dven bifogad tjdnsteanteckning, bilaga 3.

10.3.3 Reglerade yrken
Foreskriftsforslaget innehaller regler kring innehall 1 olika intyg gillande
alkohol och psykoaktiva substanser samt dven regler kring vilken


https://juno.nj.se/b/documents/abs/CLX_3_2015_L_1535
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kompetens som kréavs for de uppgifter som ska intygas. Forslaget innebér att
de efterfragade uppgifterna ska intygas av ldkare med specialistkompetens.
Négra krav utdver detta stills inte 1 forslaget.

Av patientsdkerhetslagen (2010:659) framgar att ldkare och specialistldkare
ar skyddade yrkestitlar (se 4 kap. 5 och 6 §§) och att det krdvs legitimation
eller sdrskilt forordnande for att fa anvénda yrkestiteln (se 4 kap. 1-4 §%).
Léakare och specialistlikare dr yrken som redan dr reglerade och som finns
upptagna i bilagan till férordning (2016:157) om erkdnnande av
yrkeskvalifikationer.

De foreslagna foreskrifterna begransar inte tilltrddet till eller utovande av de
reglerade yrkena for lékare.

Transportstyrelsen bedomer att det inte fordras ndgon anmélan till
kommissionen enligt 9 kap. 1 § 7 forordning (2016:157) om erkénnande av
yrkeskvalifikationer eftersom foreskriftsforslaget inte innehaller ndgra nya
eller &ndrade krav pd yrkeskvalifikationer. Av samma skil krivs inte heller
ndgon sirskild proportionalitetsprovning enligt forordning (2020:757) om
proportionalitetsprovning vid nya eller dandrade krav pa yrkeskvalifikationer.

10.3.4 Dataflodesférordningen

Transportstyrelsen gor beddmningen att foreskriftsforslaget inte innehaller
nagra krav kopplade till databehandling av elektroniska data. Ndgon
anmélan enligt artikel 4.2 1 Europaparlamentets och radets forordning (EU)
2018/1807 av den 14 november 2018 om en ram for det fria flodet av andra
data dn personuppgifter i Europeiska unionen (dataflédesforordningen) eller
enligt 6 och 9 §§ forordning (1994:2029) om tekniska regler ar darfor inte
aktuell.

10.3.5 Tekniska krav — TBT-avtalet

Foreskriftsforslaget bedoms inte behova anmaélas till Kommerskollegium
enligt 6 och 9 §§ forordning (1994:2029) om tekniska regler, som héanvisar
till Vérldshandelsorganisationens (WTQ) avtal om tekniska handelshinder
(TBT-avtalet).

Foreskriftsforslaget reglerar medicinska krav pa individer for att de ska
beviljas eller fa behélla olika kdrkortsbehorigheter. Det priméra syftet med
foreskrifterna &r alltsa inte att reglera krav pa produkter.
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11. Behover sarskild hansyn tas nar det galler tidpunkten for
ikrafttradande och finns det behov av speciella
informationsinsatser?

11.1  Tidpunkt for ikrafttradande

Transportstyrelsens mal ar att foreskrifterna ska triada ikraft si fort som
mojligt. I och med det nya kapitlet om bruk av substanser som paverkar
formagan att kora motordrivet fordon kommer dock Transportstyrelsens
blankett avseende alkohol och narkotika behdva revideras. Aven andra
blanketter berdrs (se avsnitt 7.3.2) och det kan dven behdva tas fram nya
blanketter. Transportstyrelsen behdver dven implementera nya blanketter 1
olika digitala system vilket kréver tid och resurser. Detta kan inte goras
forrdn de nya foreskrifterna dr beslutade. Tidpunkten for ikrafttrddande
behover darfor anpassas till nir blanketterna kan finnas pé plats i alla
digitala system. Under denna tid finns ocksa forutsattningar for
Transportstyrelsen att i god tid kunna genomfora de informationsinsatser
som dr nddvindiga innan foreskrifterna trider i kraft.

11.2 Behov av sarskilda informationsinsatser

Transportstyrelsen anser att det finns ett stort behov av generella
informationsinsatser till alla som berors av de fordndrade regler som
foreslds. Hur dessa informationsinsatser skulle kunna se ut far faststéllas 1
samband med ikrafttridande av de nya medicinforeskrifterna.

For att underlitta tolkningen och tillimpningen av foreskrifterna kommer
Transportstyrelsen att ta fram icke-bindande information i form av
kompletterande upplysningar pa omréadet. Nér foreskrifterna ar beslutade
kommer dessa att finnas pa Transportstyrelsens webbsida.

B. Transportpolitisk maluppfyllelse

Det évergripande mdlet fér svensk transportpolitik &r att séikerstélla en
samhaéllsekonomiskt effektiv och langsiktigt héllbar transportfdrsérjning for
medborgare och néringsliv i hela landet. Under det dvergripande mdlet finns
ocksd funktionsmal och hénsynsmdl med ett antal prioriterade omréden.

Funktionsmdlet handlar om att skapa tillgéinglighet f6r ménniskor och gods.
Transportsystemets utformning, funktion och anvéndning ska medverka till att
ge alla en grundldggande tillgéinglighet med god kvalitet och anvandbarhet
samt bidra till utvecklingskraft i hela landet. Samtidigt ska transportsystemet
vara jamstallt, det vill saga likvardigt svara mot kvinnors respektive méns
transportbehov.
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Héansynsmélet handlar om sdkerhet, miljd och hdlsa. Transportsystemets
utformning, funktion och anvéindning ska anpassas till att ingen ska dédas eller
skadas allvarligt. Det ska ocksé bidra till det dvergripande generationsmdlet fér
miljé och att miljdkvalitetsmélen uppnés, samt bidra till skad hélsa.

13. Hur paverkar regleringen funktionsmalet?

Foreskriftsforslaget skulle kunna fa en paverkan pa funktionsmalet och den
internationella konkurrenskraften. Det beror pa att forslaget mojliggor for
fler personer att uppfylla kraven vad géller alkohol och koérkortsinnehav och
didrmed borde fler personer f4 mojlighet att ha korkort vilket 1 sin tur
paverkar tillgédngligheten positivt. Forslaget skulle kunna fi en positiv
paverkan for svenska foretag i jamforelse med hur det dr idag eftersom fler
enskilda som behdver ha korkort 1 yrket eller for att ta sig till och frén arbete
kan komma att uppfylla de medicinska kraven.

14. Hur paverkar regleringen hansynsmalet?

Transportstyrelsen bedomer att foreskriftsforslaget borde fa positiv
paverkan pd hinsynsmaélet vad géller hédlsa. Den beddmningen grundar
Transportstyrelsen pé att fler enskilda med ett beroende i langvarig
fullstdndig remission inte behdver fa sitt kdrkort dterkallat for att visa
avhéllsamhet. Att {3 sitt korkort aterkallat kan upplevas som jobbigt. I en
studie kring individer som har fatt sitt korkort aterkallat pa grund av
synfiltsbortfall framkommer att ett korkort 6kar livskvaliteten och minskar
utanforskap, vilket dr positivt for hélsan.”

Transportstyrelsen bedomer att foreskriftsforslaget inte far ndgon paverkan
pa hiansynsmaélet vad géller trafiksdkerheten. Som beskrivits ovan blir det
mojligt for fler medborgare som har en beroenderelaterad diagnos att
behalla sitt korkort, men sa linge som de uppfyller kraven i
foreskriftsforslaget borde det inte fa nagon paverkan pa trafiksékerheten.

C. Foretag

Regleringen bedoms inte {4 effekter av betydelse for foretags
arbetsforutséttningar, konkurrensformaga eller villkor i1 6vrigt. Samtliga
konsekvenser for foretag beskrivs darfor under rubriken Vilka konsekvenser
medfor regleringen 1 respektive konsekvensutredning.

7 VTI notat 13-2019, J. Nyberg, Vilfirdskonsekvenser for individer med dterkallat kérkort
pd grund av synfdltsbortfall.
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D. Sammanstallning av konsekvenser

Berord aktor Effekter som inte kan berdknas Berdknade Kommentar
effekter (tkr)
Fordelar Nackdelar +/-

Foretag - - - Reglerna bedéms
inte paverka
foretagen.

Medborgare Regler alkohol och

narkotika

Okad tillganglighet for
enskilda som har ett
beroende i langvarig
fullstdndig remission.

Regler alkohol
Eventuellt 6kad
tillganglighet for fler
enskilda som uppfyller
reglerna som ersatter

diagnosen missbruk. Alkoholmarkérer - Alkoholmarkérer | Férdelar med PEth
Alkoholmarkérer - eventuellt 6kade — uppskattad beddms 6vervaga
farre ansékningar om | kostnader for den kostnadsokning | kostnadsdkningen.
undantag fran att enskilde. 1-2 tkr.

redovisa CDT.

Regler narkotika
Likvardiga
forutsattningar for
personer som befinner
sig i LARO. Dessutom
lattnader for enskilda
som visat foljsamhet
till programmet en
langre tid.

Staten m.fl. Nagot minskad - - -
arbetsbelastning pa
héalso- och sjukvarden
samt myndighetens
korkortsavdelning.

Externa effekter - - - -

Totalt - - kostnadsokning -
1-2 tkr

E. Forslagets proportionalitet

Se Grundldaggande EU-réttsliga principer i avsnitt 10.2 samt respektive
konsekvensutredning, bilaga 1-2.

F. Uppfoljning och utvardering

Det finns flera olika sétt att f6lja upp och utvdrdera de foreslagna reglerna.
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Ett sitt att folja upp regeldndringarna kan vara att fi in synpunkter fran
hilso- och sjukvérden. En sadan utviardering kan exempelvis ske genom
enkdtundersokning och kan genomforas av Transportstyrelsen.

Ett annat alternativ kan vara att genomfora en drendeutvirdering. Det kriver
emellertid stora resurser av Transportstyrelsen, vilket behdver vigas mot
vad en sddan utvdrdering kan ge for eventuellt utfall.

Ytterligare ett alternativ kan vara att lata en extern aktor gora en
utvdrdering. Det alternativet &r troligen mest fruktsamt, men ocksé det
dyraste alternativet.

Erfarenheter frin andra uppfoljningar har visat att det dr viktigt att det
forflyter en ldngre tidsperiod efter att foreskrifterna har trétt i kraft innan en
uppfoljning genomfors. Men det kan ocksa vara avhéngt pa val av metod for
att utvirdera dndringarna.

Det ér dven viktigt att beakta att det kommande fjarde korkortsdirektivet kan
innebdra att reglerna behdver uppdateras innan en uppfoljning ar
genomforbar.

Vilken typ av uppfoljning och nir en sddan rimligen kan utforas bor
inrymmas i Transportstyrelsens verksamhetsplanering.

G. Samrad

Enligt 8 kap. 1 § korkortsforordningen och 8 kap. 2 § taxitrafikforordningen
(2012:238) ska Transportstyrelsen hora Socialstyrelsen innan nya
foreskrifter meddelas. Samrad med Socialstyrelsen sker i samband med
externremissen.

Under arbetet med att ta fram foreskriftsforslaget och
konsekvensutredningen har Transportstyrelsen hallit workshopar med 1ékare
inom beroendevarden. Syftet med workshoparna har varit dels att fa en bild
och forstéelse for hur medicinforeskrifterna fungerar idag for de som arbetar
inom hilso- och sjukvarden, dels att fa en forstaelse for vilka konsekvenser
foreskriftsforslaget kan komma att fa. Formen for workshoparna har varit
digitala mdten dér deltagarna har fatt fragestdllningar/diskussionsunderlag 1
forvdg. Fragestillningarna har sedan diskuterats under sjidlva workshopen.

Om ni har ndgra fragor med anledning av konsekvensutredningen eller
synpunkter ni vill framfora far ni gérna kontakta oss:

E-post: vag@transportstyrelsen.se. Uppge diarienummer TSF 2023-5.
Telefon: 0771-503 503
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