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Social- och hélsovardsministeriets forordning

om korhilsa

Utfardad i Helsingfors den 25 november 2011

I enlighet med social- och hélsovardsministeriets beslut foreskrivs med stéd av 17 § 2 mom.

och 18 § 2 mom. i korkortslagen (386/2011):
1§

Tilldmpningsomrdde

Utover vad som foreskrivs i 17 och 18 § i
korkortslagen (386/2011) innehaller denna
forordning ndrmare bestimmelser om nér de
medicinska kraven pa forare uppfylls i sam-
band med bedomningen av korhdlsan eller
hilsotillstindet hos dem som ansdker om
korkortstillstand och hos korréttsinnehavare.

28
Bedomningen av korhdlsan

En ldkare ska bedoma en persons korhilsa
ur ett helhetsperspektiv, med beaktande av
alla sjukdomar, skador och foridndringar i
hilsotillstandet som péaverkar personens kor-
hélsa samt hur dessa i samverkan péverkar
korhélsan.

38
Synundersékning

I samband med synundersokningen ska det
sdkerstillas att personen uppfyller kraven pa
synformagan enligt 17 och 18 § i korkortsla-
gen och enligt denna forordning.

Synfiltet kan undersokas med hjilp av
fingerperimetri eller ndgon annan tillforlitlig
metod. Om det med stdd av undersokningen
finns anledning att tvivla pa att kraven pa
synforméagan uppfylls, ska en specialist i

ogonsjukdomar undersoka personen. Vid
denna undersokning ska uppmirksamhet dg-
nas at i synnerhet synskérpa, synfilt, morker-
seende, bldndnings- och kontrastkdnslighet,
dubbelseende och andra brister i synfunktio-
nerna som kan dventyra korsdkerheten. Om
det med stdd av undersékningen finns anled-
ning att tvivla pa att kraven pa synfilt enligt
4 och 5 § uppfylls, ska synfdltet undersokas
med hjélp av perimeter.

4§
Krav pd synen i grupp 1

Det horisontella synfiltet da bada 6gonen
anvénds ska vara minst 120 grader. Synfiltet
ska kunna utvidgas minst 50 grader till vén-
ster och till hoger och 20 grader uppat och
nedat. Inga defekter fir finnas inom synfil-
tets centrala tjugogradersradie.

Undantag fran kraven pa synfiltet kan go-
ras med stod av ett utlatande av en specialist i
Ogonsjukdomar, om personen inte har nagra
andra storningar i synfunktionerna, sdsom
okad bliandningskinslighet, forsvagad kon-
trastkédnslighet eller problem med morkerse-
endet. Om defekten i synfiltet har neurolo-
giska orsaker, ska en specialist i neurologi
undersdka personen. | utlitandet om under-
sokningen ska det vid behov rekommenderas
att korprov avlaggs.

Om en person nyligen har drabbats av
dubbelseende eller har blivit blind pa det ena
Ogat, ska en specialist i 0gonsjukdomar och
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vid behov en specialist i neurologi tidigast
sex manader efter det att dubbelseendet bor-
jade eller synen forlorades dter bedéma om
kraven pé korhilsa uppfylls. Under mellanti-
den uppfylls inte kraven pa korhilsa. For att
kraven pa korhdlsa ska uppfyllas krivs det
ocksa avlagt godként korprov.

Om en fortskridande 6gonsjukdom upp-
tdcks hos en person, eller om en person med-
delar att han eller hon har en sddan sjukdom,
ska en lékare regelbundet och tillrackligt ofta
med beaktande av sjukdomsprognosen och
sjukdomsforloppet bedéma huruvida kraven
pa korhélsa uppfylls.

5§
Krav pd synen i grupp 2

Det horisontella synféltet da bada gonen
anvinds ska vara minst 160 grader. Synfaltet
ska kunna utvidgas minst 70 grader till vén-
ster och till hoger och 30 grader uppat och
nedat. Inga defekter fir finnas inom synfal-
tets centrala trettiogradersradie.

Kraven pé synen uppfylls inte for en per-
son med patagligt nedsatt kontrastkinslighet
eller dubbelseende.

Om en person har fatt visentligt nedsatt
syn pa ett 6ga eller om en person har forlorat
sitt binokuldrseende, ska en specialist i 6gon-
sjukdomar tidigast tre manader efter det att
synformagan forsédmrades ater beddma huru-
vida kraven pa korhilsa uppfylls. Under mel-
lantiden uppfylls inte kraven pé korhalsa. For
att kraven pa korhélsa ska uppfyllas krivs det
ocksa avlagt godként korprov.

6§
Roérelsehinder i grupp 1

Kraven pa korhdlsa uppfylls inte om en
person lider av en sddan sjukdom eller skada
i stdd- och rorelseorganen som dventyrar tra-
fiksédkerheten och som orsakar en sédan funk-
tionsnedséttning som inte kan korrigeras med
hjilp av mandverorgan.

For att kraven pa korhilsa ska uppfyllas
krévs det att en ldkare beddmer sjukdomens
eller skadans inverkan pa korformégan. La-
karen kan 1 sitt utlaitande rekommendera av-

laggande av korprov, avldggande av prov pa
korformagan, mandverorgan eller en ortope-
disk protes.

Om en person lider av en fortskridande
sjukdom, ska en ldkare regelbundet bedoma
huruvida kraven pé korhilsa uppfylls. Regel-
bundna lakarundersokningar som &r nddvén-
diga enbart for att folja korformégan kan
slopas om ldkaren beddmer att skadan ar
stabil eller att sjukdomen inte ldngre forvér-
ras.

78
Rérelsehinder i grupp 2

Forutom de krav som anges i 6 § ska
lakaren dven beakta de ytterligare risker som
ar forknippade med att kora fordon i de kor-
kortsklasser som hor till grupp 2.

83§

Hjéirt- och kérlsjukdomars paverkan pd
kérhdlsan

Vid bedomningen av korhédlsan bor det
dgnas uppmirksamhet at sjukdomar som kan
utsétta en person for plotslig svikt i hjérta och
blodomlopp, sa att foljden ar en plotslig ned-
séttning av hjirnfunktionerna.

9§
Hjdrt- och kdrlsjukdomar i grupp 1

Kraven pa korhilsa uppfylls inte for en
person som har en allvarlig storning i
hjartrytmen.

Om en person anvinder pacemaker, ska en
specialist i omradet bedéoma huruvida perso-
nen uppfyller kraven pa korhilsa och regel-
bundet f6lja upp att kraven pa korhélsa upp-
fylls.

Om en person lider av onormalt blodtryck,
ska beddmningen av huruvida kraven pa kor-
hélsa uppfylls goras utifran resultaten av en
lakarundersokning samt eventuella besldk-
tade komplikationer och den fara som de kan
utgora for trafiksdkerheten.

Kraven pa korhdlsa uppfylls inte for en
person som lider av brostsmértor 1 vilotill-
stand eller vid sinnesrorelse.
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Om en person har haft hjartinfarkt, kraver
beddmningen av huruvida kraven pa korhélsa
uppfylls en beddmning av en specialist samt
vid behov regelbundna lakarundersdkningar.

10 §
Hjdrt- och kirisjukdomar i grupp 2

Foérutom de krav som anges i 9 § ska
lakaren dven beakta de ytterligare risker som
ar forknippade med att kora fordon i de kor-
kortsklasser som hor till grupp 2.

11§
Diabetes paverkan pd kérhdlsan

Vid bedomningen av vilka konsekvenser
diabetes har for korhdlsan ska allvarlig eller
aterkommande hypoglykemi beaktas. Med
allvarlig hypoglykemi avses ett tillstand dar
personen behover hjélp av en annan person.
Med aterkommande allvarlig hypoglykemi
avses en situation dér enperson drabbas av
allvarlig hypoglykemi minst tvd gdnger under
en tolvménadersperiod.

12 §
Diabetes i grupp 1

Om en person lider av diabetes som be-
handlas genom medicinering, ska en ldkare
med regelbundna intervaller bedéoma huru-
vida kraven péd korhidlsa uppfylls. Interval-
lerna far inte vara ldngre &n fem éar.

Kraven pa korhdlsa uppfylls inte for en
person som drabbas av aterkommande allvar-
lig hypoglykemi eller som har nedsatt for-
maga att identifiera hypoglykemi. Den som
har diabetes ska visa att han eller hon forstar
riskerna med hypoglykemi och betydelsen av
att han eller hon tillrdckligt noga foljer sin
diabetes.

13 §
Diabetes i grupp 2
I frdga om personer som lider av diabetes

bedoms det fran fall till fall om kraven pa
korhilsa uppfylls.

Om en person tar mediciner som kan or-
saka hypoglykemi, uppfylls kraven pé kor-
hilsa om

1) personen inte har drabbats av allvarlig
hypoglykemi under de senaste 12 manaderna,

2) personen har fullstindig formaga att
kunna identifiera hypoglykemi hos sig sjélv,

3) personen visar att han eller hon foljer
sitt tillstand tillrackligt noga genom att regel-
bundet méta sitt blodsocker minst tva ganger
om dagen och i samband med att han eller
hon ska kora ett motorfordon,

4) personen visar att han eller hon forstar
riskerna med hypoglykemi, och

5) det inte finns nagra foljdsjukdomar
kopplade till diabetesen som visentligt for-
sdmrar korhélsan.

Utover kraven i1 2 mom. kravs det ocksa att
en ldkare med regelbundna intervaller bedo-
mer huruvida kraven péd korhidlsa uppfylls.
Intervallerna fér inte vara ldngre &n tre ar.

14 §

Neurologiska sjukdomars paverkan pa
korhdlsan

Om en person lider av en allvarlig neuro-
logisk sjukdom, krivs det en bedomning av
en specialist i neurologi for att kraven pa
korhélsa ska kunna uppfyllas.

Vid bedomningen av korhidlsan ska stor-
ningar i det centrala eller perifera nervsyste-
met som har samband med sjukdomar eller
kirurgiska ingrepp och som tar sig uttryck i
storningar av kénsel eller motorik, eller som
paverkar balansen, observationsformagan,
hjérnans hantering av information eller hjér-
nans aktivitet, beaktas 1 forhallande till vilken
funktionsmassig storning de innebir samt ris-
ken for att de ska forvérras.

15§
Minnessjukdomar i grupperna 1 och 2

Kraven pa korhélsa uppfylls inte i grupp 1
om en person lider av en minnessjukdom
som paverkar de mentala funktionerna och
som klassificeras som minst medelsvar.

Kraven pé korhélsa uppfylls inte 1 grupp 2
om en person lider av en minnessjukdom
som paverkar de mentala funktionerna.
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16 §

Epilepsi och andra storningar av medvetan-
detillstandet i grupp 1

For en person som har drabbats av ett
forsta eller enskilt oprovocerat epileptiskt an-
fall kan kraven pa korhélsa med stod av en
neurologs bedomning anses vara uppfyllda
ndr personen inte har haft nagot anfall pa tre
till sex méanader. Om en person lider av na-
gon annan betydande hjarnsjukdom, ska en
specialist i neurologi fran fall till fall bedoma
huruvida kraven pa korhdlsa uppfylls.

Om en person har drabbats av ett provoce-
rat epileptiskt anfall, dir den utlosande igen-
kdnnliga faktorn sannolikt inte kommer att
upprepas i samband med att han eller hon kor
ett fordon, ska en specialist i neurologi frén
fall till fall bedoma huruvida kraven pa kor-
hélsa uppfylls.

Kraven péd korhidlsa kan anses vara upp-
fyllda niren person som har epilepsi inte har
haft négot anfall pd minst ett ar. Ocksa efter
en botande epilepsioperation kan kraven pa
korhédlsa anses vara uppfyllda nér personen
inte har haft ndgot anfall pd minst ett ar.

Om en person far ett anfall efter det att han
eller hon har minskat pa eller avslutat sin
medicinering i enlighet med en ldkares anvis-
ningar, uppfylls kraven péd korhilsa inte un-
der de tre foljande ménaderna. Villkoret for
att kraven pa korhdlsa ska uppfyllas ar att
medicineringen har atergétt till sin tidigare
niva eller att en tidigare medicinering har
aterupptagits.

Nér det giller forluster av medvetandet
som beror pd ndgot annat dn epilepsi ska
konsekvenserna av dem for korhdlsan bedo-
mas utifran risken for att de upprepar sig i
samband med att personen kor ett motorfor-
don.

17 §

Epilepsi och andra stérningar av medvetan-
detillstandet i grupp 2

For en person som har drabbats av ett
forsta eller enskilt oprovocerat epileptiskt an-
fall kan kraven pa korhélsa anses vara upp-
fyllda nér personen inte har haft nagot anfall

pa minst fem ar utan epilepsildkemedel. Vill-
koret ar att personen har genomgatt en neuro-
logisk bedomning.

Om en person har drabbats av ett provoce-
rat epileptiskt anfall, dér den utlosande igen-
kinnliga faktorn sannolikt inte kommer att
upprepas i samband med att han eller hon kor
ett motorfordon, ska en specialist i neurologi
fran fall till fall bedoma huruvida kraven pa
korhélsa uppfylls.

Kraven pé korhdlsa kan anses vara upp-
fyllda nér en person som har epilepsi inte har
haft nagot anfall pd tio ar. Anfallen ska ha
upphort utan paverkan av epilepsilakemedel.

En person som har en strukturell skada i
hjérnan eller ndgon annan sjukdom som ger
en Okad risk for anfall kan forklaras kunna
kora ett motorfordon, om risken for anfall
beddms vara hogst tva procent om aret. |
sadana fall ska personens korhdlsa bedomas
ur ett helhetsperspektiv och med beaktande
av eventuella forandringar i de mentala funk-
tionerna som skadan eller sjukdomen kan ge
upphov till, samt med beaktande av de Gvriga
kraven enligt denna forordning.

Nér det giller forluster av medvetandet
som beror pd nagot annat &n epilepsi ska
konsekvenserna av dem for korhdlsan bedo-
mas utifran risken for att de upprepar sig i
samband med att personen kor ett motorfor-
don. Risken for aterfall far vara hogst tva
procent per ar.

18 §
Mentala storningar i grupperna 1 och 2

Kraven pa korhélsa uppfylls inte for perso-
ner som har

1) en allvarlig mental storning, eller

2) en svar storning av den mentala utveck-
lingen.

Med avvikelse fran 1 mom. kan det anses
att kraven pa korhilsa uppfylls om det stods
av den bedomning som gjorts av en specialist
1 psykiatri eller en ldkare som &r insatt i
utvecklingsskador samt vid behov av regel-
bunden uppfdljning.

Lakaren ska beakta de ytterligare risker
som &r forknippade med att kora fordon i de
korkortsklasser som hor till grupp 2.
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19 §
Alkoholberoende i grupperna 1 och 2

Kraven pa korhélsa uppfylls inte om en
person &r alkoholberoende eller ur stand att
avstd fran att kora motorfordon i alkoholpa-
verkat tillstdnd. En ldkare kan dock anse att
kraven pa korhilsa uppfylls om det fordon
som personen kor dr utrustat med ett alkolés
som forhindrar rattfylleri.

Kraven pa korhélsa uppfylls inte om alko-
holbruket har orsakat sddana bestdende for-
dndringar 1 hélsotillstindet som stor korfor-
magan eller dventyrar korsékerheten och som
paverkar personens allménna funktions-, ob-
servations-, omdomes- eller reaktionsfor-
maga, eller beteende.

Det kan anses att kraven pa korhilsa upp-
fylls om det stdds av ett utlatande av en
lakare som &r insatt i berusningsmedelsomra-
det samt av regelbundna ldkarundersok-
ningar, om en person som tidigare har kon-
staterats vara alkoholberoende kan visa att
han eller hon har varit nykter under en till-
rackligt lang tid. Det ska dven genom regel-
bundna lédkarundersdkningar minst en gang
om éaret bedomas huruvida kraven pa kor-
hilsa uppfylls for personen i fraga till dess att
han eller hon inte ldngre bor anses vara alko-
holberoende.

Lakaren ska beakta de ytterligare risker
som é&r forknippade med att kora fordon i de
korkortsklasser som hor till grupp 2.

20 §

Missbruk av narkotika och likemedel i grup-
perna 1 och 2

Kraven pa korhilsa uppfylls inte om en
person ér beroende av narkotika eller likeme-
del som péverkar det centrala nervsystemet,
eller om han eller hon regelbundet missbru-
kar sddana dmnen.

Kraven pé korhélsa uppfylls inte om miss-
bruket av narkotika eller likemedel som péa-
verkar det centrala nervsystemet har orsakat
sddana bestaende fordndringar i hélsotillstén-
det som stor korformagan eller dventyrar kor-
sikerheten och som péaverkar personens all-
méanna funktions-, observations-, omddomes-
eller reaktionsformaéga, eller beteende.

21§

Regelbunden anvindning av Ildikemedel i
grupperna 1 och 2

Kraven pé korhédlsa uppfylls inte om en
person regelbundet anvidnder sadana av Il&-
kare forskrivna likemedel som paverkar det
centrala nervsystemet och som den behand-
lande ldkaren beddmer att har en storande
effekt pa korsékerheten.

Lakaren ska beakta de ytterligare risker
som dr forknippade med att kora fordon i de
korkortsklasser som hor till grupp 2.

22§
Njursjukdomar i grupp 1

Om en person lider av allvarlig njursvikt
krdvs det en bedéomning av en specialist i
omradet samt regelbunden uppfdljning for att
kraven pa korhélsa ska uppfyllas.

23§
Njursjukdomar i grupp 2

Kraven pa korhdlsa uppfylls inte for en
person som lider av allvarlig och irreversibel
njursvikt.

Med avvikelse fran 1 mom. kan det anses
att kraven pa korhélsa uppfylls om det stdds
av den bedomning som gjorts av en specialist
1 omradet samt av regelbunden uppfoljning.

24 §

Organtransplantationer och implantationer
av konstgjorda organ i grupperna 1 och 2

Om en person har genomgitt en sadan
organtransplantation eller implantation av ett
konstgjort organ som paverkar korformagan,
kravs det for att kraven pé korhilsa ska upp-
fyllas en bedomning av en specialist i omra-
det och vid behov regelbunden uppfoljning.

Lékaren ska beakta de ytterligare risker
som dr forknippade med att kora fordon i de
korkortsklasser som hor till grupp 2.
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25§
Ovriga hdlsokrav for grupperna 1 och 2

Om en person har ndgon annan sjukdom
eller skada &n vad som ndmns i denna forord-
ning och som péverkar trafiksdkerheten nega-
tivt, kridvs det en beddmning av en specialist i
omradet i frdga och vid behov regelbunden
uppfoljning for att kraven pa korhélsa ska
uppfyllas.

Helsingfors den 25 november 2011

26 §
lkrafitrddande och évergdangsbestimmelse

Denna forordning tridder i kraft den 30
november 2011.

Bestammelser om tilldimpningen av kraven
pa synfilt i frdga om personer som har fatt
korkort fore den 1 oktober 1990 finns i 112 §
i korkortslagen.

Omsorgsminister Maria Guzenina-Richardson

Regeringsrdd Anne Koskela
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