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Spergsmal nr. 95 fra Folketingets Retsudvalg (Alm. del):

Vil ministeren med henblik pa at ege trafiksikkerheden overveje
at kreeve helbredsundersogelse udfort af en uvildig lege i forbin-
delse med @ldres fornyelse af korekort i stedet for som nu at lade
den @ldres seedvanlige praktiserende leege udstede legeerklaering?”

Svar:

Jeg kan oplyse felgende om de geeldende regler og baggrunden herfor:

Det fremgar af feerdselslovens § 56, stk. 2, nr. 2, at kerekort kan udstedes
til en person, der er i besiddelse af tilstraekkelig syns- og hereevne samt 1
ovrigt af den fornedne é&ndelige og legemlige forlighed. Det fremgér
endvidere af ferdselslovens § 59, at kerekortet gelder, indtil den pagal-
dende er fyldt 70 &r. Dog kan der for kerekort til visse koretojer fastsaet-
tes en kortere gyldighedstid. Det fremgar desuden af § 59, at kerekort
efter udlebet af gyldighedstiden kan fornys, safremt den pagaldende sta-
dig opfylder betingelserne for at fa udstedt kerekort.

Ansegning om fornyelse af kerekort skal ifelge kerekortbekendtgerel-
sens § 68, stk. 2, bl.a. vedlaegges en lageattest. Attesten skal udstedes af
anseggerens sadvanlige lege eller anden speciallege, jf. kerekortbe-
kendtgorelsens § 21, stk. 3.

Pa grundlag af oplysningerne i laegeattesten afgeres det, om ansegeren
opfylder de helbredsmassige betingelser for erhvervelse af kerekort, jf.
kerekortbekendtgerelsen § 22, stk. 1. Politiet kan ifelge § 22, stk. 3, end-
videre kraeve, at ansegeren afleegger en vejledende helbredsmessig kore-
test, jf. § 53, til bedemmelse af, om kerekort kan udstedes eller eventuelt
skal udstedes pa sazrlige vilkér.

Med virkning fra 1. maj 2006 blev kerekortbekendtgerelsens bilag 2,
punkt G, om psykiske sygdomme eller svaekkelser @ndret, sdledes at det
blev obligatorisk for leegen at undersege ansegerens kognitive funktioner
1 forbindelse med kerekortfornyelse ved det fyldte 70. ar og derover.
Hvis leegens undersggelser viser tegn pa kognitiv svaekkelse, ber ansege-
ren henvises til en vejledende helbredsmassig koretest.

Samtidig blev der fastsat retningslinjer for afviklingen af den vejledende
helbredsmassige koretest for personer med mulig svaekkelse af de kogni-
tive funktioner, herunder om de forhold som politiet szrlig skal veare
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opmerksom pd med henblik péd at kunne vurdere ansegerens hukommel-
se, orientering, rum- og retningssans og koncentration. Disse retningslin-
jer er fastsat 1 kerekortcirkularets bilag 3.

Baggrunden for disse @ndringer var bl.a. anbefalingerne i en rapport fra
Arbejdsgruppen vedrerende revision af den obligatoriske legeunderse-
gelse for indehavere af kerekort ved det fyldte 70. ar fra december 2000.

I arbejdsgruppen deltog reprasentanter for Trafikministeriet, Faerdsels-
styrelsen, Danmarks TransportForskning, Sundhedsstyrelsen, Praktise-
rende Lagers Organisation og Foreningen af Politimestre i Dan-
mark/Politidirekteren 1 Kebenhavn.

I rapporten er der for s& vidt angér spergsmélet om, hvem der er bedst
egnet til at udfere legeundersogelsen, bl.a. anfort felgende pé s. 27 f.:

”’I Danmark har en person oftest den samme leege gennem mange
ar. Dette giver mulighed for, at leegen gennem sit kendskab til den
pagaeldende har mulighed for at vurdere, om der er eller har udvik-
let sig kognitive funktionssvigt. Samtidig vil leegen gennem samta-
le kunne forberede den pageldende pé, hvad vej det gar helbreds-
massigt ogsd med hensyn til fremtidig fornyelse af kerekortet.

Det kan dog veare et dilemma for laeger bade at skulle varetage pa-
tientens interesse i at bevare retten til at kere bil og samfundets in-
teresse 1 at identificere personer, som ber ophere med at kere bil,
fordi de udger en sarlig risiko i trafikken.

En “fremmed” laege vil ikke have et tilsvarende kendskab til anse-
geren og dennes helbredsmassige tilstand, og det kan teenkes i sig
selv at virke skremmende at skulle undersoges af en laege, som
man ikke tidligere har medt. Dette kan maske i sig selv atholde
nogle ®ldre fra at sege kerekortet fornyet med de deraf folgende
uheldige konsekvenser for den pagaldendes livskvalitet.

[..]

Det har i arbejdsgruppen veaeret droftet, om der skulle indferes en
vejledende praktisk prove for alle ansegere over 70 ar. Ses der bort
fra de okonomiske perspektiver 1, at alle skulle gennemfore en vej-
ledende praktisk prove, vil en sddan preve formentlig vere et egnet
middel til at vurdere den pageldendes kareevne i den givne prove-
situation. Det vil dog ikke kunne udelukkes, at den pagaldende vil
veere 1 stand til at kompensere for sin situation pa en sadan méde, at
den pagzldendes risikoadfaerd ikke afslores.



Da ansegerens egen lege ma anses for den, der bedst kan vurdere
den pageldende ansegers funktionsniveau i forhold til kereevne og
identificere de personer, der ber underseges n&rmere, og som efter
hering af embedslegen eventuelt ber henvises til en vejledende
praktisk prove, var der i arbejdsgruppen enighed om, at ansegerens
egen leege er bedst egnet til at gennemfore legeundersogelsen til
brug for ansegning om fornyelse af kerekort.”

En arbejdsgruppe under Sundhedsstyrelsen (Arbejdsgruppen vedrerende
forslag til vurdering af kognitiv funktion ved leegeundersagelse i forbin-
delse med kerekortfornyelse fra det 70. &r) afgav herefter i januar 2003
en rapport med forslag til, hvordan legen skal teste kerekortansegerens
kognitive funktioner.

I forbindelse med Justitsministeriets gennemforelse af rapportens anbefa-
linger anmodede ministeriet Sundhedsstyrelsen om en udtalelse om,
hvorvidt andre end ansegerens egen lege bor foretage legeundersogel-
sen.

Sundhedsstyrelsen anforte 1 sin udtalelse af 4. august 2003 bl.a., at sé-
fremt undersaggelsen skal foretages af en anden laege end ansggerens egen
lege, vil det indebzre, at leegen skal s&tte sig ind 1 ansegerens helbreds-
tilstand og indhente helbredsmassige oplysninger fra ansegerens egen
leege. Sundhedsstyrelsen anforte, at dette vil medfere en eget arbejdsbyr-
de for ansegerens egen laege. Styrelsen anferte endvidere, at nogle anse-
gere muligvis vil finde det skreemmende at skulle underseges af en anden
ukendt leege, hvorved der er risiko for, at disse undlader at soge om for-
nyelse af kerekortet. Styrelsen bemarkede i den forbindelse, at dette ikke
vil vaere i1 overensstemmelse med anbefalinger om, at @ldre mennesker
holder sig i gang sa lenge som muligt.

Sundhedsstyrelsen anbefalede pa den baggrund, at det er ansggerens egen
lege, der foretager helbredsundersogelsen og udfylder helbredsattesten.

Justitsministeriet har endvidere til brug for besvarelsen af spergsmalet
indhentet en udtalelse fra Rigspolitiet, som har oplyst folgende:

“Rigspolitiet forer ikke statistik over antallet af sager, hvor en lege
anbefaler, at der afleegges en vejledende helbredsmessig koretest.
Der laves heller ikke opgerelser over antallet af afholdte vejledende
helbredsmessige keretest pd baggrund af legelig indstilling om
mulig kognitiv svaekkelse eller over udfaldet af disse sager. Det er
imidlertid Rigspolitiets vurdering, at sdvel antallet af sager, hvor
leegen anbefaler, at der aflagges en vejledende helbredsmaessig ko-
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retest, og antallet af afholdte keretest for personer med mulig
svaekkelse af de kognitive funktioner er steget efter indferelsen af
den obligatoriske undersogelse af ®ldre ansegeres kognitive funk-
tioner den 1. maj 2006.

Det er endvidere Rigspolitiets vurdering, at en del kerekortindeha-
vere, nar der stilles krav om afleggelse af vejledende helbreds-
massig koretest, veelger at frafalde ansegningen om fornyelse af
korekortet, ligesom en del frafalder ansegningen om fornyelse
umiddelbart efter, at keretesten er aflagt, og de er gjort bekendt
med udfaldet af keretesten.

Det er endelig Rigspolitiets vurdering, at en storre del af de sager,
hvor der atholdes vejledende helbredsmessig keretest pd baggrund
af mistanke om kognitiv svaekkelse, resulterer i inddragelse af fo-
rerretten. I en mindre del af sagerne indkaldes kerekortindehaveren
pa baggrund af udfaldet af keretesten til en kontrollerende kerepre-
ve pa grund af manglende kundskaber eller feerdigheder.

Der er efter Rigspolitiets opfattelse ikke pa nuvaerende tidspunkt og
pa baggrund af de hidtil indhentede erfaringer siden indferelsen af
den obligatoriske undersogelse i 2006 grundlag for at @ndre de
gaeldende regler.

Rigspolitiet vil i 2008 lebende folge den geldende ordning pa om-
radet.”

Jeg finder pa denne baggrund ikke grundlag for at indfere en ordning
med krav om, at en anden leege end ansegerens sedvanlige lege foreta-
ger den pakravede helbredsundersogelse i1 forbindelse med @ldres forny-
else af kerekort.



