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Inledning

Sedan slutet av 1990-talet har mycket europeisk och global forskning dgnats at fragan om bilkérning
under paverkan av psykoaktiva amnen. | ett Temakapitel med titeln "Narkotika och bilkérning”, som ges
ut tillsammans med Arsrapport 2007, inriktar sig ECNN pa bilkérning efter intag av cannabis och
bensodiazepiner. De nationella svaren analyserades for att bestdmma dessa @mnens prevalens bland
fordonsférare och studerades inom ramen for politik och lagstiftning, lag och ratt och prevention.

Situationsanalys ()

e Undersokningarna visar att cannabis och bensodiazepiner ar de vanligaste psykoaktiva
amnen bland Europas bilférare efter alkohol. Detta fynd verkar vara konsekvent oavsett
studietyp (t.ex. slumpmassiga kontroller i trafiken eller kontroller vid misstanke, kontroller
pa sjukhus, vid obduktion). Undersokningarna talar lika mycket for bada A&mnena nar det
géller vilket som &r vanligast.

¢ Vissa undantag férekommer inom Europa. Amfetaminer patraffas oftare an cannabis och
bensodiazepiner bland bilférare i Lettland, Finland, Sverige och Norge. | Slovenien
patraffas opiater oftare an bensodiazepiner.

o Experimentella undersokningar (t.ex. prestationskontroller) visar att anvandningen av
cannabis och bensodiazepiner leder till nedsatt korférmaga varierande efter dos, tolerans
och tid efter intaget. Riskbedémningsstudier visar att om dessa droger kombineras med
alkohol 6kar risken markant for att rdka ut for eller férorsaka en trafikolycka.

e Det ar oklart om bilférare som uppvisar positiva utslag for bensodiazepiner anvéander eller
missbrukar dessa. Analyserna visar att koncentrationerna i blodet oftast ligger pa
terapeutiska nivaer (t.ex. i Osterrike, Finland och Sverige), men kan ocksa ligga mycket
hogre (t.ex. Norge). Anda &r den juridiska situationen tydlig i nastan alla europeiska
lander: det ar ett brott att kora bil under paverkan av bensodiazepiner, dven nar de tas i
enlighet med receptet.

e Det stora flertalet bilférare som anvander cannabis &r unga méan, medan det stora flertalet
bilférare som anvander bensodiazepiner &r medelalders och ofta kvinnor.

o Enligt de uppgifter som lamnats in for detta Temakapitel &r det tydligt att det &mne som
hotar flest liv pa Europas vagar idag ar alkohol.

Politik och lagstiftning

e Vissa lander har reagerat pa hogsta niva for att motverka skador som kan uppsta genom
psykoaktiva droger och bilkérning. | manga lander har lagarna blivit striktare, paféljderna
Okat eller de nationella strategierna (t.ex. vagsakerhet eller narkotikastrategier) &ndrats
for att ta itu med problemet.
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Det finns stora skillnader mellan enskilda landers rattsliga atgarder for narkotika och
bilkdrning, fran nolltolerans (med straff vid positivt drogtest) till hindrande lagar (med straff
om personen anses olamplig som forare).

"Nolltoleranslagar” for olagliga droger sdsom cannabis har inforts i Belgien, Portugal och
Sverige (1999) samt Frankrike och Finland (2003). De svenska och finska lagarna
galler dessutom vissa lakemedel som konsumeras utan féreskriven ordination. Brottets
pafolider har 6kat sedan &r 2000 i Tjeckien, Grekland, Italien, Lettland och Litauen.
Lagarna och paféljderna varierar fortfarande avsevart inom Europa.

Flera lander har genomdrivit lagar som tillater eller faststaller drogtester i trafiken (t.ex.
genom salivprov och svettprov): Italien, Polen, Storbritannien (2003); Slovenien
(2004); Tjeckien, Lettland, Osterrike (2005); Litauen (2006); samt Portugal (2007).
Trots detta har EU-projektet "roadside testing assessment” (http://www.rosita.org) inte
funnit ett tillréckligt tillforlitligt instrument for anvandning i trafiken. Vissa lagforslag ar
vilande i vantan pa tillforlitlig testutrustning innan de antas.

Lag och ratt

Upptacktsforfarandena (i enlighet med lagstiftning, férordning eller riktlinjer) ar i stort sett
jamforbara inom Europa. Den forsta kontakten mellan bilféraren och lagstiftningen &r
oftast polisen som faststaller om narkotika har anvéants. Den huvudsakliga skillnaden i
upptacktsforfarandena ar teoretiskt sett landets rattsliga formaga att géra slumpmassiga
kontroller eller vid misstanke, aven om denna distinktion i praktiken ofta ar otydlig.

Aven om upptacktsforfarandena i allméanhet bestar av iakttagelser och beteendetester
foljt av urin-/blodprov, finns det skillnader i placeringen av kontrollerna (t.ex. i trafiken, en
medicinsk klinik) och den person som utfér dem (t.ex. trafikpolis, lakare).

Vissa lander uppger att testforfarandena ar obligatoriska eller anvands systematiskt i
vissa situationer som har att géra med dddsolyckor, skador, eller t.o.m. misstanke.
Men en rattslig plikt att testa ar inte alltid latt att genomdriva. Danmark, Estland, Irland
och Portugal samtliga uppger att de har systematiska kontroller, men rapporterar att
drogtester inte utfors rutinmassigt om en bilférare patraffas med alkohol i blodet Gver
gransvardet, d& detta inte ar nodvandigt for atal.

Landerna uppger olika utbildningsnivaer for polisen vad galler igenkannandet av tecken
pa paverkade bilforare. Specialutbildning ar obligatorisk i Belgien, Portugal, Sverige och
Storbritannien.

Preventionsmetoder och -program

Sedan slutet av 1990-talet har de flesta EU-lander genomfért kampanjer i massmedierna
som informerar om hélsoriskerna vid droganvandning och bilkérning, men dessa tenderar
att framst inriktas pa alkohol. Bara omkring en femtedel av EU:s lander riktar specifikt in
sig pa cannabis eller bensodiazepiner. Narkotikaspecifika preventionsprogram har nu en
framtradande roll i kérskolorna.

Forskningen antyder att "samma-modell-for-alla”-kampanjerna kan vara olampliga.

Aldre anvandare av bensodiazepiner ignorerar ofta meddelanden som vander sig till unga
anvandare av cannabis och omvéant, och ingen av grupperna tycker att alkoholvarningar
géaller just dem.

De som tar mediciner kan vara omedvetna om de mdjliga effekterna pa korformagan.
For tillfallet anvander bara fem lander bildtecken pa lakemedelsforpackningarna
(Danmark, Frankrike, Nederlanderna, Slovakien och Finland) for att informera
patienterna om mojliga biverkningar.
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(1) Resultaten av de anférda epidemiologiska studierna &ar inte vetenskapligt jamfoérbara. De kan vara
olika i allman studieupplaggning, metodik, undersékt grupp, testade biologiska matriser och
avbrottsnivaer.

Andra dokument:
"Legal approaches to drugs and driving”, ELDD http://eldd.emcdda.europa.eu/?nnodeid=5036

"Literature review on the relation between drug use, impaired driving and traffic accidents” ECNN, 1999
http://eldd.emcdda.europa.eu/?nnodeid=19034

Drugs and driving: latest developments and findings from research, Insights series, ECNN (under
tryckning).

Se ocks& Europeiska kommissionens DRUID-projekt pa http://www.druid-project.eu
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