


Demens og bilkorsel

Alle bilister skal pa et tidspunkt holde op med at kgre bil, og hvis man bliver
diagnosticeret med en demenssygdom, er det ngdvendigt at tage stilling til
kgrselsopher tidligere, end hvis man ikke er syg. Det er svaert at sige, hvornar
tidspunktet indtraeffer, da det afhaenger af mange forskellige faktorer, som fx
hvilken demenssygdom man har, hvor hurtigt sygdommen udvikler sig og hvilke
omrader i hjernen, der er pavirket af demenssygdommen.

Flere af de faerdigheder, vi er afhangige af i trafikken, bliver pavirket af en
demenssygdom. Det galder fx de eksekutive funktioner, rum-, retnings- og
synsopfattelser, opmarksomhed og koncentration, reaktionstid og hukommelse.
Disse kognitive egenskaber vil formindskes med en demenssygdom, og det samme
gaelder derfor den demensramtes korefaerdigheder.

En del demensramte accepterer, at sygdommen pavirker deres bilkgrsel og stopper
selv med at kgre bil. Nogle bilister med en mild demens kan i en periode helt
forsvarligt fortsaette med at kgre bil. Det handler om at finde ud af, hvor laeenge de
korer sikkert nok. De fleste bilister - yngre, gamle som syge, vil gerne fortsaette
med at kgre bil, sa lenge som muligt. Derfor skal udviklingen i sygdommen
monitoreres i forhold til, om den pageeldende patient og bilist stadig skal have lov
til at kore bil.

Bilister med mild demens, som gerne vil fortsaette med at kgre bil, kan med fordel
reducere deres korsel til kendte lokale omrader og pa tidspunkter, hvor trafikken
ikke er sd kompliceret.

Nogle bilister har ikke sygdomsindsigt og er derfor ikke i stand til at vurdere deres
egne kgreevner. De vil maske insistere pa at fortsaette med at kgre bil, 0gsa nar det
ikke lengere er forsvarligt. Pargrende og sundhedsprofessionelle kan derfor blive

ngdt til at intervenere.

Tegn pa usikker korsel

De pargrende bade fgler og har et stort ansvar, nar en af deres naermeste far en
demenssygdom. Lyt til deres bekymringer og observationer fra trafikken og spgrg
til, om der er sket en udvikling i deres bilkgrsel.

Flere episoder og tegn kan indikere,
at det er tid til at indstille bilkgrslen:

* Bliver involveret i farlige situationer i trafikken, som fx naerved ulykker

« Far flere smaskader pa bilen, fx ved parkering og bakning

+ Udviser manglende opmaerksomhed i forhold til hastighedsgraenser
og for hurtig kersel

» Korer meget langsomt

« Har langsom reaktionstid og darlig bedgmmelse af situationer i trafikken
* Foler sig mere stresset og traet under en kgretur

- Mister orienteringen pa selv kendte ruter

» Kommer til at kgre over i modsatte vejbane eller over vejens skillelinje

+ Stopper nogle gange for gront lys eller korer over for rodt




Laegeligt korselsforbud

Hvis en bilist med demens ikke laengere er i stand til at kgre bil pa forsvarlig vis, skal
den behandlingsansvarlige leege give et kgrselsforbud. For mange bilister er det en
meget svaer besked at fa, fordi de forbinder det at kunne kere bil med frihed og
selvsteendighed. Nar man pludselig mister retten til at kgre bil, kan det fgles som en
voldsom indgriben i ens privilegier og rettigheder. Det geaelder i hgjere grad for
mand end for kvinder. Det er ogsa sadan, at de fleste mand hellere vil tale om
kgrselsstop med en lege end med deres pargrende.

Et leegeligt kerselsforbud gives mundtligt til patienten, som ogsa skal informeres om,
hvorfor han/hun har faet det. Bagefter bliver det skrevet ind i patientens journal.
Laegen skal samtidig vurdere, om patienten forventes at fglge kgrselsforbuddet.

For mange kommer det som et chok at fa et kgrselsforbud, og det kan betyde, at de
blokerer og derfor ikke husker beskeden, nar de kommer hjem. Det ville vaere godt for
alle parter, hvis den syge far et stykke papir med hjem fra konsultationen, hvorpa der
star, at vedkommende har faet et laegeligt kerselsforbud, og at det betyder, at han/
hun ikke lengere ma kgre bil.

Det er kun politiet, der kan udstede og inddrage kgrekort. Det legelige korsels-
forbud star udelukkende i patientens journal, som politiet ikke har adgang til.

Hvis en bilist med laegeligt kerselsforbud alligevel kerer bil og bliver involvereti en
trafikulykke, daekker forsikringen ikke. I sddanne tilfaelde far politiet og forsikrings-
selskabet dog adgang til bilistens journal.

Hvis leegen vurderer, at patienten ikke er indstillet pa at overholde kgrselsforbud-
det, har hun pligt til at indberette det til Styrelsen for Patientsikkerhed. Styrelsen
retter derefter henvendelse til politiet, som indleder en kgrekortsag. Laeegen skal
henvende sig til politiet i seerlige akutte situationer. Det gaelder, hvis hun vurderer,
at der kan opsta en umiddelbar fare for patientens og/eller andres liv og helbred.

Involver de pargrende

Mange bilister oplever det som et stort tab, og at de mister en del af deres
identitet, nar de skal aflevere deres kg¢rekort. Involver derfor de pargrende i den
svaere snak om et kommende kgrselsstop. Det er dog ikke de pargrende, der skal
sige til den demensramte, at han/hun ikke leengere kerer forsvarligt. Det er et
emne, som ofte giver konflikter, og derfor kan det vaere en god ide, at familien

i fortrolighed giver oplysninger om den demensramtes korsel videre til jer.

Nar det leegelige kgrselsforbud bliver givet, sa tal gerne med bilisten og familien
om, at det er pa grund af sygdommen, at han/hun ikke l&engere ma kere bil, og
anerkend, at han/hun indtil nu har vaeret en god og sikker bilist. S3 kan den
demensramte bilist bedre fgle sig mgdt og forstdet, og det kan ggre det nemmere
at acceptere kogrselsforbuddet.

Hvis den demensramte bilist ikke stopper med at kore bil pa trods af
legeligt korselsforbud, kan de pargrende gore folgende:

- De kan kontakte egen laege, en demenskoordinator eller
demens/hukommelsesklinikken og bede om en ekstra samtale

« De kan fjerne bilngglerne eller helt saelge bilen

» Som den sidste udvej kan de kontakte politiet, hvis den pagaeldende bilist
har vaeret skyld i flere farlige situationer i trafikken og naegter at stoppe
med at kgre bil.




Test af korefaerdigheder

Hvis der er tvivl, om en bilist ma fortsatte med at kgre bil, kan egen laege og/eller
Styrelsen for Patientsikkerhed anbefale, at bilisten skal gennemfgre en vejledende
helbredsmaessig kgretest. Det kan fx ske, nar en patient med mild demens far flere
kognitive problemer. Ved moderat og svaer demens anbefaler Styrelsen oftest, at
man helt stopper med at kgre bil.

Vejledende helbredsmaessig kgretest er ikke det samme som en orienterende
koreprove; det er en praktisk kgretest i trafikken, hvor man kerer en turien
koreskolebil med en saerlig uddannet prevesagkyndig pa passagersaedet. Turen
varer typisk 30-60 minutter, og bagefter far man svar pa, om den prgvesagkyndige
vil anbefale, at bilisten kan beholde sit kgrekort. Der er ingen teoriprgve, og det er
politiet, der treeffer den endelige afggrelse. Anbefal gerne, at bilisten kgber en
time eller to hos en kgrelaerer, inden han/hun skal gennemfgre kgretesten.

Hvis bilisten ikke vil acceptere, at de efter en vejledende helbredsmaessig kgretest
ikke leengere ma kgre bil, kan han/hun valge at tage en teori- og kgreprgve pa
samme vilkdr som andre og nye bilister.

Andre transportformer

Det er vigtigt for alle at bevare mobiliteten, ogsa selvom man har fdet en demens-
sygdom. Nar man ikke leengere selv kgrer bil, skal man finde andre mader at trans-
portere sig pa. Derfor er det godt at finde ud af, om der er pargrende, naboer,
venner, som kan kgre for én. Alternativt kan man benytte kommunens tilbud om
Flextrafik. Det er godt at fa med i snakken om fortsat mobilitet og transport.

Hvis en patient med demens er vant til at cykle, er det fint at fortsaette med det et
stykke tid, selvom han/hun er holdt op med at kgre bil. Det er selvfglgelig individu-
elt og kommer an pa, hvor fremskreden sygdommen er, og hvilke eksekutive
funktioner, der er ramt.

Det er godt at bevaege sig rundt i trafikken, sa leenge det kan ske uden at veere til
fare for sig selv og andre trafikanter. Nar en cyklist med demens ikke lsengere kan
klare sig alene i trafikken, kan det derfor veere en god ide, hvis de pargrende cykler
ture med ham/hende pa trygge steder uden biltrafik.

Elcykler er en darlig ide til mennesker med en demenssygdom pa grund af maden,
man cykler pa dem. Pa elcykler gar det pludseligt steerkt, og det bliver derfor
uoverskueligt for en demensramt, nar der skal tages uventede beslutninger i
trafikken pa en hurtigkgrende elcykel. Og sa kan der let ske en ulykke.

El-scootere kraever ikke kgrekort, og det kan vaere fristende at kgbe en, nar man
ikke lzengere ma kere bil. Men ngjagtigt det samme kan ske pd en scooter som pa en
elcykel, sé det er ogsa en darlig ide at investere i en scooter.



“Det bedste er selvfglgelig at

fa en aftale med den demens-

ramte bilist om, at han stopper
med at kore bil.”

Anette,
”Nogle patienter mener, demenskoordinator
de bare kan kobe en

scooter, nar de ikke
leengere ma kore bil.
Sa tager vi ogsa den snak.”

Gitte, sygeplejerske
pa hukommelsesklinik

“Det med at undveere bilen er
iser et problem, forbi de bor i
et sommerhusomrade. Men det
samme galder jo for folk, der
bor ude pa landet.”

Anne-Marie,
demenskoordinator

“Bade Jens og jeg var i tvivl, om
Jens” kgrekort var blevet inddraget
af l&gen, sa vi kgrte afsted pa ferie
med Jens bag rattet. Det var farst,
da vi kom hjem og laeste epikrisen

pa computeren, at vi kunne se, at

han ikke matte kore bil.”

Else, pargrende til Jens
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