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1 Ledning

Denna anvisning dr avsedd som stdd for beslutsfattande for foretagsldkare, som utvarderar
hilsotillstindet och lamplighet for olika uppgifter av personer som arbetar med
jarnvégssikerhetsuppgifter (dd man avviker fran dessa anvisningar méaste foretagsldkaren
alltid utfirda en orsak) och for verksamhetsutovare av jarnvigstrafik, som 1 sina
sdkerhetsledningssystem uppskattar prioriteringen av olika arbetsuppgifter i forhallande
till  jarnvdgssdkerheten. Rekommendationerna  gillande  hélsotillstdndet  och
hilsoundersokningspraxis som ndmns i1 denna anvisning kan avvikas ifrdn p.g.a.
riskbedomningsforfarande for sdkerhetsuppgifter inom spartrafik samt i enskilda fall av

motiverade skal.

En person som arbetar med jarnvégssidkerhetsuppgifter ska vid arbetssokningsskedet och
under arbetet for sin hélsotillstdnds del anpassa sig for uppgiften sa att personens egna
hilsa eller jairnvagstrafikens sékerhet inte &r i1 fara. En persons lamplighet utvérderas av
jarnvégstrafikutovarens arbetshélsovards foretagslikare, som samtidigt ocksa kan vara av

Trafiksdkerhetsverket (Trafi) godkédnd jarnvigslikare.

Forkortningar som anvénds 1 anvisningen:

e Jarnvigssidkerhetsuppgift > uppgift

e Person som arbetar med jarnvégssiakerhetsuppgift > person

e Idkare av jarnvagstrafik > verksamhetsutovare
e Trafiksdkerhetsverket > Trafi

Personen ansvarar sjilv for att kontakta foretagslédkaren for vidare instruktioner om han
eller hon uppticker sddana dndringar 1 sitt hélsotillstind som kan paverka
funktionsformagans sékerhet. Om personen vet att hilsotillstdndet dndrats sé att siker
funktionsformaga 1 uppgiften dventyras maste personen meddela detta dven for

verksamhetsutovaren.

Verksamhetsutdvaren &r 1 sitt sdkerhetsledningssystem ansvarig for verksamhetspraxis
som anknyter sig till hélsotillstindets forsvagning, och for att en person

vars funktionsforméga inte ar tillrackligt sdker anvénds.
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Foretagsldkaren ar ansvarig for att kdnna till uppgiftens och verksamhetsutévarens

verksamhetsmiljo samt for att utrétta hilso- och lamplighetsbedomning. Foretagsldkaren

ska med personens medgivande Overlimna sin slutsats (utan héalsouppgifter) over

personens ldmplighet f6r uppgiften, begrinsad 1dmplighet samt tillfdllig eller langvarig

oldmplighet for uppgiften direkt till verksamhetsutovaren. Foretagsldkaren anvéinder

arbetshilsovdrdens egna blankett for yttrande om Il&dmplighet. Lamplighetsutlatandet

skickas inte till Trafi.

Sdakerhetsuppgifter inom jarnvagstrafiken ar bl.a. trafikledare, ansvarsperson Over

spararbete  och  vixlingsarbetare. = Verksamhetsutovaren ska 1 sitt egna

sakerhetsledningssystem ange fran sin personal de som hor till jirnvéagssdkerhetsuppgifter

samt kompetens- och lamplighetskraven som hor till uppgiften. Yrkesstillningar kan

ddrmed vara dven andra &n ovan nimnda. Det &r sarskilt viktigt att foretagsldkaren som

utrdttar hélsotillstdnds- och ldmplighetsbedomningarna sétter sig noggrant in 1

uppgiftsbeskrivningen, kraven och verksamhetsmiljon.

Man kan inte arbeta i uppgiften om personens sjukdom, defekt, handikapp, annan

forsvagning av funktionsféorméga vésentligt forsvagar forméigan att funktionera 1

uppgiften bestdende eller tillfalligt. En person vars funktionsformaga vésentligt forsvagats

p.g.a. upptickter som tyder om sjukdom eller symptom av sjukdom s& att

jarnvagssidkerheten darfor kan utsittas for fara kan heller inte arbeta med uppgiften. En

vasentlig nedsittning av funktionsformagan kan utéver sjukdomar samt symptom pa

sjukdomar ocksa orsakas av ldkemedel och vérd for vissa sjukdomar.

Lagen om lamplighet (lag om sdkerhetsrelaterade arbetsuppgifter i jarnvéagssystemet

1664/2009) har tidigare krivt Trafis godkdnnande av ldkaren som utréttar hélsotillstdnds-

och lamplighetsbedomningar ~ (sakkunniglidkare inom  jarnvdgsbranschen).

Myndighetsgodkénnande har ocksd krivts av yrkespersoner inom arbetshilsovarden som

utrdttar  hédlsoundersokningar  (foretagsldkare  och  foretagsskotare).  Enligt

lamplighetslagen har sakkunigldkaren inom jidrnvdgsbranchen faststéllt 1

sitt

lamplighetsutlatande personens slutliga lamplighet for uppgiften utgadende frén resultaten

fran hilsoundersokningen utrittad av yrkespersonen.

Den nya lagen om transportservice (320/2017) som trdder i kraft 1.7.2018 forenklar den

ovan beskrivna processen.. Enligt den nya lagen bedéms och kontrolleras endast
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lokforare (forare av rullande materiel). Hélsotillstdndsbedomningen av lokforare kan 1

fortsittningen endast utréttas av en jarnvégslédkare godkédnd av Trafi.

For andras @n lokforares del som arbetar med jarnvigssidkerhetsuppgifter ska man 1

fortsdttningen stoda sig pa arbetshilsovirdens och arbetssékerhetens regleringar da man

beddmer en persons lamplighet for uppgiften samt kompetens- och ldmplighetskraven for

olika uppgifter som faststéllts 1 verksamhetsutovarens egna sikerhetsledningssystem och

denna anvisning. Lagen om foretagshédlsovard och forordningen oOver god

arbetshilsovérdspraxis anvisar hédlsoundersokningar och bedomningsverksamhet inom

arbetshilsovédrden bl.a. 1 situationer dér arbetet kan orsaka sérskild fara for att insjukna

eller hilsomassiga specialkrav.

Trafi utfardar inte ldngre hdlsoméssiga dispenser efter 30.6.2018 utan foretagsldkaren

bedomer lampligheten for uppgiften av en person som arbetar med

jarnvagssikerhetsuppgifter och kan vid behov stilla begransningar angdende uppgiften 1

sitt lamplighetsutlatande.

Foretagsldkaren och foretagsskotaren anvinder sina lagstadgade rattigheter for att utrétta

beddmningar vid hilsoundersdkning och bedémning av ldmplighet. Eftersom det dr for

den sokandes del fragan om en betydande ekonomisk férman dr foretagsldkaren och

foretagsskdtaren skyldiga att fundera 6ver mdjlig javighet for att utratta undersokningarna

och ldmnande av utlatanden. I praktiken har foretagslikaren och foretagsskotaren

anledning att strdva efter att efterfolja forvaltningslagens principer vid sin verksamhet.

Grunden for javighet &r 1 forsta hand néra sléktskap, samt situationer dér foretagslakarens

eller foretagsskdtarens opartiskhet kan dventyras pa annat stt.

Foretagsldkaren/foretagsskotaren kan vara javig att utrétta hdlsoundersékningen
t.ex. 1 foljande situationer:

o till en ndrstdende (bl.a. sldktingar, vdnner)
e ndr det vid en l0sning av drendet kan forvéntas sérskild nytta eller skada for 1dkaren
eller ldkarens narstaende

e ifall fortroendet for ldkarens opartiskhet dventyras pd grund av annat sirskilt skél
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Med nérstaende avses (enligt forvaltningslagen):

¢ till en make/maka och barn, barnbarn, syskon, fordlder, mor-/farforélder och i1 dvrigt
en sdrskilt nidrstdende person samt en sddan persons make/maka;

e till fordldrarnas syskon samt deras make/maka, syskonens barn samt fore detta
make/maka; samt

e makes/makas barn, barnbarn, syskon, férdlder och mor-/farférdlder samt en sadan

persons make/maka samt makes/makas syskonbarn.

En nérstdende anses dven vara en motsvarande halvsliakting. Med make/maka avses
gifta makar samt personer som lever i1 dktenskapsliknande férhdllanden och

registrerade partnerskap.

Obs! Hilsotillstdndskrav for trafikledare inom stadsspértrafikens metro

géller endast denna anvisnings sista 7 kapitel.
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2 Lagstiftning

. Arbetarskyddslagen (738/2002)

. Lagen om foretagshélsovérd (1383/2001)

. Statsrddets forordning om principerna for god foretagshélsovardspraxis,
foretagshdlsovardens innehdll samt den utbildning som krivs av yrkesutbildade
personer och sakkunniga (707/2013)

. Statsradets forordning om hélsoundersokningar i arbete som medfor sérskild fara

for ohdlsa (1485/2001)
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3 Spartrafikens sakerhetsuppgifter

Foretagsldkaren som utréttar hdlsoundersokningar och beddmningar av hélsotillstand och
lamplighet ska i enlighet med arbetshédlsovardsforordningarna vara tillrackligt insatt 1
personens arbete, arbetsmiljo samt uppgiftens hédlsokrav och eventuella hilsorisker
Uppgifterna dr ofta olika for olika verksamhetsutdvare fastdn uppdragsbeteckningen

skulle vara samma.

Uppgifter som kréver speciella hilsokrav ar t.ex.:

e Trafikledare
Trafikledning &r arbete som forsékrar sdker trafikering pa bannétet och

anvindningen av banans kapacitet for olika &ndamal.

e Fjérrstyrare
Kraven for fjédrrstyrare dr likadana som for andra 6vervakningsuppgifter. I
uppgiften betonas kognitiva krav (gestaltning av vid helhet, stresstélighet,

forméga att fatta beslut) samt normalt fargseende.

e Lokalanviandning (stéllapparatanvéndare pa fjarrstation)
I vissa situationer kan man vara tvungen att anvinda sdkerhetsapparater som
finns 1 terrdngen vilket leder till krav pa fysisk verksamhetsforméga.

Arbetet dr huvudsakligen ensamarbete.
e Vixel- och stéillapparatarbete (arbete pa begrinsat omrade)
o Filtarbete

o Smaéskalig transportering

(som for vilkas del man inte tilldmpar Trafis anvisning “Raideliikenteen

kuljettajien terveydentila- ja soveltuvuusvaatimukset™)

e Ansvarig for banarbete

e Vixelarbete

e Driftcentralsoperator

e Andra uppgifter som verksamhetsutovaren faststillt i sitt sikerhetsledningssystem
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4 Bedomning av halsotillstand

4.1

4.2

4.3

Halsoundersokning

Undersokningen ska utforas fore personen bdorjar i sin uppgift, mdjliga praktik- eller
skolningsperioder. Foretagsldkaren ansvarar for undersokningen och ger ett utldtande

till den som undersoks, foretagshdlsovardaren kan ta del av undersékningen.

Aterkommande kontroll

Foretagsldkaren uppskattar behovet och innehallet av den aterkommande
undersokningen utgdende fran uppgiftens krav (ldkaren observerar dven statsradets
forordning over goda principer av arbetshilsovardspraxis). Utgdende for uppgiftens
krav och uppgiftens sirskilda insjukningsfara kan den dterkommande undersdkningen
utforas delvis eller helt dven av fOretagsskotaren. Da fOretagsskotaren deltar i
undersokningen ska han eller hon Overlata slutférandet av undersdkningen till
foretagslikaren om den som undersoks hélsotillstdnd eller arbetets krav forutsitter

detta. Foretagsldkaren ansvarar alltid for undersdkningen.

Ovriga undersokningar

Arbetshélsovardsforordningarna faststiller situationer d& man maste utrétta
hilsoundersokningar for att beddma en persons lamplighet for arbetet utover

hilsoundersokning infor anstillning och dterkommande hilsoundersékning.

Sadana situationer dr t.ex. dd personens:
e uppgift vdsentligt fordndras
e hilsotillstand fordndras

e p.g.a. arbetsprestationer eller det finns orsak att misstdnka @ndring i

hélsotillstdndet eller annan @ndring 1 funktionsformagan
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4.4 Kontrollens innehall

Syftet med hélsoundersdkningarna &r att forsdkras om att personen har tillrackliga

hilsomissiga funktionsforutsittningar. Nedan finns presenterad rekommendationen

om hélsoundersokningarnas minimiinnehall, men vid behov bor man ocksé overviga

andra undersokningar eller konsultering for att forsdkras om halsoméssig ldmplighet

p.g.a. anamnes eller status.

Halsoundersokningen infor anstillning borde innehélla dtminstone fdljande:

allmén foretagslédkarkontroll (anamnes, status inklusive hjdrtats, lungornas,
samt stod- och rorelseapparatens funktion, BMI, blodtryck och neurologisk
status)

undersdkning av synskdrpa (l1angsynthet och nérsynthet), synfilten,
fargseendet och horseln

EKG vid vila

sallningsprov for narkotika och laboratorieprover som beskriver alkoholbruk
blod- och/eller urinprov, ifall de bedoms vara nddvéndiga baserat pd anamnes
eller status

psykomotoriska tester, som undersoker reaktionshastigheten och

rorelsekoordinationen, t.ex. finger-ndsa-huvud-testet och diadokokinesi

De aterkommande kontrollerna borde innehalla &tminstone féljande:

Allmén hélsoundersokning (anamnes, status medridknat hjértats, lungornas och

stod- och rorelseorganens funktion, BMI, blodtryck och neurologisk status

synskérpa (lang- och narsynhet) undersokning av synfélten och horsel
blod- och/eller urinprov, om de anses nddvindiga p.g.a. Anamnesen eller statusen

vid behov drogtest och laboratorieprov som pavisar alkoholanvindning, om de

anses behovas

EKG vid vila for personer over 40 ar
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4.5 Intyg fran undersokningen

Foretagsldkaren ska utgdende frdn undersokningens resultat utfdarda ett skriftligt
lakarintyg (arbetshélsovardens ldmplighetsutlatande) 6ver personens ldmplighet, med
vissa begransningar eller oldmplighet for uppgiften. Foretagsldkaren ska ge ett utlatande
till den sOkande och med den sokandes godkidnnande &ven direkt till

verksamhetsutévaren.
Foretagsldkaren ska 1 utldtandet ange tidpunkten dé personen senast ska gé pa en ny

hilsounders6kning, antingen i enlighet med en tidigare bestimd aterkommande kontroll

eller tidigare p.g.a. orsaker angdende hélsotillstdnd.
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5 Halsotillstdndsrekommendationer for personer
som arbetar inom jarnvagssakerhetsuppgifter

5.1 Neurologi

Da ldmplighet uppskattas ska man observera alla neurologiska sjukdomar, skador och
tillstdind, som orsakar eller kan orsaka storningar 1 medvetandet, kognitiva och fysiska
funktioner och koordination. Personen ska bedomas vara olamplig for sin uppgift, ifall

han eller hon har:

e diagnosticerats epilepsi (se punkt 5.1.1)

e enskilt epileptiskt anfall av okénd orsak eller annan medvetsloshets- eller
krampanfall, fastéin faktorer som utsitter for dessa kunde tas bort
(se punkt 5.1.1)

e Dbendgenhet for krampantfall baserat till exempel pa eftertillstindet vid hjarnskada
eller hjarnoperation eller avvikande EEG, dven nér ett krampanfall inte har
forekommit (se avsnitt 5.1.1)

e annan motsvarande sjukdom eller medvetandestorning vid anfall, som kan orsaka
plotslig forlust av funktionsformégan, forsvaga uppmirksamhetsformégan eller
koncentrationen, sdnka vakenhetstillstdndet eller forsdmra omdomesférmagan.

e diagnostiserad minnessjukdom oberoende av dess svarighetsgrad

e Parkinsons sjukdom (se avsnitt 5.1.3), MS-sjukdom (se avsnitt 5.1.2),
hjarntumor, utvecklingsstorning eller CP-skada, hjarn- och ryggmaérgsskada eller
ett tillstdnd efter neurokirurgisk atgérd som péverkar funktionsférméagan,
cirkulationsstorning i hjérnan, synstorning vid anfall eller annan sjukdom eller
kognitiv stérning som péaverkar observationsformégan, koncentrationsformagan,
omdomesformagan, precisionsformégan eller minnet och som kan dventyra
jarnvégssikerheten.

e sjukdom som orsakar allvarlig yrsel eller balansstorningar och som &r bestdende
eller &terkommande eller pd annat sétt dventyrar jarnvagssidkerheten

e neuropsykiatrisk storning s& som ADHD eller Aspergers syndrom som paverkar

koncentrations- och bedomningsformagan samt precisionsformagan

Vid gréansfall och alltid ndr man Gvervéger en aterging till uppgiften, forutsitter

situationen noggrant dvervigande fran foretagsldkaren, en undersokning, bedomning
12
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och utldtande som genomfors av en neurolog som &r insatt i trafikmedicin, samt ofta
aven neuropsykologisk bedomning och ibland till exempel konsultation fran en

neurooftamolog.

Foretagsldkaren kan bedoma lampligheten vid f6ljande sédrskilda fall. Lampligheten

ska motiveras med beaktande av arbetstillstdnd och jarnvigssikerhetsrisk.

5.1.1 Epilepsi och andra krampanfall

Epilepsi ar alltid ett hinder for att paborja uppgiften.
Lampandet for uppgiften kan dnda Gvervigas 1 foljande situationer:

e Om det finns klart bevis over att det ar frdgan om godartad barnepilepsi vars
risk for dterfall & mycket liten och den s6kande har varit utan anfall och

medicinering efter att ha fyllt 5 ar.

e Foraren har haft ett enskilt krampanfall med medvetandeforlust eller annat
epilepsiliknande anfall (okdnd anledning, ingen bakomliggande sjukdom), vars
fornyelserisk bedoms vara mycket liten och personen har varit fri frén anfall 1 5

ar utan medicinering.

e Savida krampanfallet var av engingskaraktér, framprovocerat av en yttre faktor
som kan pédverkas (till exempel ett 1dkemedel som sénker troskeln for
krampanfall), EEG 4r normalt och det 1 unders6kningarna inte konstaterats
nagra andra faktorer som kan orsaka krampanfall, kan tiden utan krampanfall

vara mindre dn 5 ar.
e [fall den provocerande faktorn f6r krampanfallet har varit anvindning av

berusningsmedel, brist pd somn eller 6verhoppade méltider, ska tiden utan anfall

vara 5 ér, dven fast personen dokumenterat har rittat till sin livsstil.

13
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5.1.2

5.1.3

5.1.4

MS-sjukdom

MS ér i regel ett hinder for att pdborja uppgiften.

Lamplighet for uppgiften kan dnda Overvigas om sjukdomen é&r i klar remission,
funktionsformagan éar tillracklig och forsvagandet av kognitiv funktionsférméga inte
observerats 1 neuropsykologisk utvédrdering. Foretagsldkaren ska folja med
hilsotillstindet minst en gang om éret, neurologens och vid behov neuropsykologens

utlatande kravs.

Parkinsons sjukdom

Parkinsons sjukdom &r alltid ett hinder for att pdborja uppgiften.

Lamplighet for uppgiften kan dndad dvervigas om sjukdomen &r 1 initialstadiet och
situationen 1 vrdbalans, varden och sjukdomen begréinsar inte funktionsformagan
och forsvagandet av kognitiv funktionsféormaga inte observerats 1 neuropsykologisk
utvirdering. Foretagsldkaren maste folja upp hélsotillstdndet minst en gang om aret,

neurologens och vid behov neuropsykologens utldtande krévs.

Efterfoljande tillstdnd av hjarninfarkt eller hjarnblédning

En tidigare hjarninfarkt eller hjarnblodning 4r i regel ett hinder for att paborja

uppgiften.

Lamplighet for uppgiften kan Overvédgas tidigast efter ett &r, ifall personen é&r
symptomfri, funktionsformégan enligt neurologens och neuropsykologens
beddmning dr normal och risken for en ny héndelse dr ytterst liten och nivan for
riskfaktorer for hjart- och kérlsjukdomar har fétts ned till en godkdnd niva.

Foretagsldkaren méste f6lja upp hilsotillstindet minst en gdng om éaret.
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5.1.5

5.1.6

Overgdende cirkulationsstérning i hjérnan (TIA)

Lampligheten till uppgiften kan 6vervigas tidigast efter 6 méinader frn det enskilda
anfallet, under fOrutsittning att personen &r symptomfri, neurologen beddmer
fornyelserisken som ytterst liten, det inte framkommer ndgon kognitiv forsdmring 1
den neuropsykologiska bedomningen, nivan for riskfaktorer for hjart- och
kérlsjukdomar har beddmts vara godkdnd, riskfaktorerna hanteras vdl och
behandlingstillstindet dr bra. Foretagsldkaren méste folja upp hilsotillstindet minst

en gang om aret.

Meniéres sjukdom och upprepade yrselanfall

Lampligheten till uppgiften kan overvégas, ifall sjukdomen inte ar aktiv (anfall som
ar av forutsagbar karaktir och som utvecklas langsamt sker hogst 2-3 ganger om aret,
horseln uppfyller kraven som dr satta i punkt 5.5). Foretagsldkaren ska folja med

hélsotillstdndet minst en gdng om &ret, utldtande av dronldkare forutsitts.
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5.2 Diabetes

En person som har diabetes ska bedomas vara oldamplig for uppgiften vid féljande situationer:

e Sjukdomen har precis diagnostiserats och ytterligare utredningar ar pagaende och
ett tillrackligt behandlingssvar ar d&nnu inte sékerstéllt

e Sjukdomen &r trots behandling 1 dalig behandlingsbalans

e Sjukdomen kraver insulinbehandling eller ndgon annan sédan behandling, som
innebér en betydande hypoglykemirisk
e Personen kan inte identifiera tillrdckligt manga symptom for hypoglykemi

e [ sjukdomen ingér betydande skador som paverkar funktionsformégan

En person som har diabetes kan anses vara lamplig for uppgiften om alla

forutséttningar nedan uppfylls:

e Likemedel som &r 1 bruk inte kan orsaka hypoglykemi och personen kan

identifiera symptom for hypoglykemi

e Blodsockerbalansen dr under god kontroll och uppféljningen har ordnats enligt
rekommendationen God medicinsk praxis

e Det ingdr inga andra sjukdomar eller livshotande skador som
medfoljer diabetes i tillstdndet

En person med diabetes ska uppfoljas med ett ars mellanrum 1 hédlsokontroller utrdttade
av en ldkare som har kidnnedom om diabetes. Foretagslikaren maste folja upp

hilsotillstdndet minst en gang om &ret.
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5.3 Somnapné och andra stérningar i vakenhetstillstandet

En person som har somnapné ska bedémas vara oldamplig f6r uppgiften vid
foljande situationer:

e Tillstandet har precis diagnostiserats och storningar i vakenhetstillstdndet har
inte kunnat bedomas med objektiva metoder

e Storningen i1 vakenhetstillstindet reagerar inte pa behandling
En person som har sjukdomen sdmnapné kan anses vara lamplig for uppgiften, ifall

e Det inte ingdr storningar 1 vakenhetstillstindet 1 sjukdomen eller ifall de
hanteras med behandling. Darmed ska bedomningen av storningen pa somn-
och vakenhetstillstindet vara baserad pa en objektiv behandling (t.ex. MWT
eller Osler) och forutsittningen &r att bade behandlingen och uppf6ljningen
har anordnats enligt rekommendationen God medicinsk praxis. Vid behov bor
man konsultera en specialldkare som &r insatt 1 storningarna for somn- och
vakenhetstillstdnd.

e Foretagslikaren maste folja upp hélsotillstindet minst en gang om aret.

Aven vid andra storningar for sémn- och vakenhetstillstind, si som svar sdmnbrist och andra
motsvarande tillstdnd, ska beddmningen for lampligheten vara baserad pa objektivt undersokta
och konstaterade uppgifter om vakenheten under dagen, bendgenheten att somna och

behandlingen.  Narkolepsi och  kataplexi 4r alltid hinder {6r uppgiften.

I en storning av vakenhetstillstindet kan det ibland ocksda ingd forsdmring av
minnesfunktionerna, och ifall detta misstinks maste det utredas noggrannare, vid behov

genom att konsultera en specialldkare som &r insatt 1 &mnet.
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5.4 Alkohol, narkotika samt lakemedel som paverkar

det centrala nervsystemet

5.4.1 Alkohol och droger

Att vara verksam 1 uppgiften innebér att man avstar fran berusningsmedel. Nér
foraren utfor sina arbetsuppgifter far han eller hon inte ha alkohol eller andra

rusmedel 1 kroppen.

Personen ska bedomas oldmplig for sin uppgift ifall han eller hon har:

e Organiskt hjarnsyndrom eller beteendestorning som &r orsakad av bruk av
alkohol, beroendesyndrom eller en motiverad anledning att misstdnka beroende
av berusningsmedel eller annat skadligt alkoholbruk som paverkar beteendet
eller jarnvéigssikerheten.

e Anvindning av eller anvdandningshistorik for narkotika, som kan paverka
trafiksdkerheten

e Ersittningsbehandling f6r narkotikaberoende
e Organiskt hjarnsyndrom eller beteendestorning som orsakats av
narkotikabruk, beroendesyndrom

e Anvindning av likemedel som paverkar det centrala nervsystemet sa att de
paverkar vaksamheten, kognitiva funktionsformégan och/eller motoriska

funktioner.

En étergdng till uppgiften kan 6vervigas ifall:

e Objektiva undersdkningar har pavisat att foraren inte dr beroende av berusningsmedel

e Alkoholberoendet behandlas regelbundet och personen helt har avhallit sig fran
att bruka narkotika under minst 2 ar och personen inte har organiskt
hjarnsyndrom eller andra sjukdomsupptéickter som har orsakats av
anviandningen av berusningsmedel. Avhéllsamhet fran alkoholbruk ska pavisas
med klinisk tillstdndsbeskrivning, AUDIT-unders6kning och
laboratorieuppfoljning med 3 ménaders mellanrum. En speciallédkare inom
lakarvetenskapen for berusningsmedel ska alltid konsulteras innan personen

atergar till jobbet. Efter dtergangen till arbetet ska personens hélsotillstdnd
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foljas upp med en hélsokontroll (dir det dven ingar en AUDIT-undersokning
och laboratorieundersokningar) med 3 méinaders mellanrum under det forsta

aret och darefter med 6 manaders mellanrum.

e Narkotikaberoendet behandlas regelbundet och personen helt har avhéllit sig
frdn att bruka narkotika under minst 5 &r och personen inte har organiskt
hjarnsyndrom eller andra sjukdomsupptéckter som har orsakats av anvdndningen
av berusningsmedel. Avhéllsamhet frdn narkotikabruk ska péavisas med
anamnes, klinisk tillstdndsbeskrivning, och med sallprov for ldkemedel och
narkotika med 3-6 ménaders mellanrum. En speciallikare inom
lakarvetenskapen for berusningsmedel ska alltid konsulteras innan personen
atergar till jobbet. Efter atergdngen till arbetet ska personens hilsotillstand foljas
upp med en hélsokontroll (séllprov for ldkemedel och narkotika) med 3
manaders mellanrum under det forsta aret och direfter med 6 manaders

mellanrum.

5.4.2 Lidkemedel som pdverkar det centrala nervsystemet

Likemedelsbehandling for sjukdomar kan péverka det centrala nervsystemet och kan
forsvaga sdker funktionsformédga som uppgiften fOrutsitter. Anvidndning av
ladkemedel som paverkar det centrala nervsystemet dr mojligt endast om en
foretagslakare som kdnner till personens uppgiftsbeskrivning och arbetsmiljo
godként detta. Anvandning av ldkemedel vid arbetsuppgifterna kan godkénnas nir
det inte fOrsvagar jarnvigssidkerheten genom att paverka personens precision,

vakenhet, observationsférméga och andra faktorer som paverkar jarnvagssikerheten.
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5.5 Horsel

5.6

Personen ska bedomas oldmplig for uppgiften om han eller hon har:

e horseltrosklar inom frekvenserna 0.5, 1 eller 2 kHz &r sdmre dn

20 dB och inom frekvenserna 3 och 4 kHz sdmre &n 40 dB 1 hilsounders6kningen

e under arbetet (hela arbetslivet) horseltrosklar inom frekvenserna 0,5 och 1 kHz
siamre dn 40 dB, 1 frekvensen 2 kHz sdmre dn 45 dB eller inom kHz-omradet 3 och

4 kHz samre an 60 dB.

Om personens horsel inte uppfyller de ovan ndmnda kraven, maste det goras en métning
av formégan att sirskilja tal. Om personens forméga att sarskilja tal r 6ver 90% (med
horselapparat eller utan), kan foretagslakaren baserat pa utlatandet fran en audiolog eller
en Oronldkare som &r insatt 1 kraven for hélsotillstdnd konstatera att personen ar ldmplig
for en viss bestdmd tid. Ddrmed maste utvecklingen av horselfordandringar foljas upp
med 1-3 ars mellanrum. Horselapparater samt horselskydd som forstirker horseln far

anviandas med tillstdnd fran foretagsldkaren.

Personen fér inte ha nagot talfel som stor talforstaelsen.

Syn

e Fjarrsynen ska vara minst 1,0 med glasogon/kontaktlinser eller utan glasdgon (totalsyn)

e For nérsynthetens del ska foraren kunna ldsa en N5-tavla eller motsvarande pa 30-
50 cm avstand och en N14-tavla pa 100 cm avstédnd

e Personen far inte ha avvikelser i synforméagan som har orsakats av sjukdom, sa som
blindningskénslighet, problem med morkersynen eller anpassning till morker,
dubbelseende eller annan sjukdom som stér 6gonens funktion.

e Synfilten ska vara normala f6r bada 6gonen.

e Fargseendet ska var normalt om arbetet kraver formdga att urskilja farger.

e (Glasogon eller kontaktlinser maste anvindas 1 arbetet, ifall den krdvda synskérpan
endast kan uppnas med dessa.

o Eftertillstdndet efter korrigeringsoperation for brytningsfel och efter operation med
insatta linsimplantat far inte ldmna sddana efterverkningar som &dventyrar

trafiksdkerheten. Synformagan ska uppfylla kraven efter atgérderna ovan.
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5.7 Psykisk ohdlsa

Alla psykiatriska sjukdomar och likemedel som pédverkar centrala nervsystemet, kan

paverka trafiksékerheten, t.ex. via forarens verklighetsuppfattning, koncentrations- och

observationsforméga samt vakenhetstillstdnd.

Foéljande sjukdomar eller storningar ar hinder for uppgiften:

psykotisk sjukdom eller storning

psykotisk eller annan svar sinnesstorning

bipoldr sjukdom

annan sinnesstorning, som orsakar kognitiva fordndringar eller sjdlvdestruktivitet
organiskt hjarnsyndrom

personlighets- eller beteendestorning, dir det ingar stdrning av impulskontrollen

sjalvdestruktivt beteende

En atergéng till uppgiften kan 6vervigas, baserat pa undersékningar och utlitande frén

en specialldkare inom psykiatri, samt en neuropsykologisk undersokning, ifall:

en svar sinnesstorning har efter behandling och baserat pa uppfoljning ansetts vara
fullt behandlad och det inte finns ndgra neuropsykologiska fordndringar 1
hjarnfunktionerna

annan sinnesstorning har ansetts vara behandlad och det finns inga
neuropsykologiska fordandringar 1 hjarnfunktionerna

sinnesstorningen kréver inte behandling med ldkemedel, som forsdmrar minnet,

reaktionsférmagan eller uppmarksamheten
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5.8 Hjartsjukdomar

Hjart- och kérlsjukdomar kan leda till plotslig funktionsoférméga och/eller plétslig eller

lindrig férsvagning av hjérnfunktionen.

Generellt dr ett hinder for att verka i1 tjdnsten som forare, en sddan hjart- eller
karlsjukdom, blodcirkulationsstorning eller blodtryckssjukdom, som pa grund av
uppmaérksamhetsstorningar, smartor eller andra symptom stor eller forhindrar forarens

funktion och dventyrar jarnvégssidkerheten.

For att forare som har hjart- och kérlsjukdomar ska kunna bedémas sakenligt, behovs
aktuella uppgifter for sjukdomens behandling och diagnostisering och vid
diagnostiseringen och behandlingen maéste man efterfolja anvisningar fran

rekommendationerna God medicinsk praxis.

Om personen har en hjirt- och kérlsjukdom, som gor att personen har konstaterats vara
oldmplig for sina uppgifter, men en atergéng till forartjinsten dndd Svervigs, mdaste
beddmningen som gors av foretagslikaren vara baserad pa undersékningar fran det
aktuella specialomradet och ett utldtande fran en specialldkare. Det kan ocksd bli
nodvindigt att utreda, ifall personens kognitiva funktionsformaga har forsvagats som en
foljd av hjart- och kérlsjukdomarna, samt ocksd Overviga en neuropsykologisk

undersokning.

Ifall personen kan éterga till sin tjénst, maste hélsotillstdndet foljas upp regelbundet med
6-12 manaders mellanrum, med en héilsokontroll samt nddvéindiga ytterligare

undersokningar samt med en beddmning frin en specialldkare inom kardiologi.

5.8.1 Blodtryck

Personen dr olamplig for uppgiften om hans eller hennes

e ctt blodtryck som upprepade ganger dr 160/95 eller mer, behandlat eller obehandlat

e en blodtryckssjukdom som kréver behandling och vars behandlingssvar och
uppfoljning inte dr pa tillracklig niva

e Dblodtryckssjukdom, dir det ingar sekundéra organskador, s som forstoring

av vinstra kammaren och/eller ST/T-fordandringar 1 hjartfilmen eller
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njurskada

Atergang till uppgiften kan dvervigas utgdende frén ytterligare utredningar (t.ex.
dygnsregistrering av blodtrycket) och vid behov konsultationer, ifall
blodtryckssjukdomen har behandlats pa sadant sitt att risken for ett anfall som
direkt begrinsar funktionsférmdgan inte har dkat betydligt och personen inte har

nagra betydande sekundéra organskador.

5.8.2 Kranskarlssjukdom

Personen dr olamplig for uppgiften om han eller hon har kranskérlssjukdom,

e som nyligen diagnosticerats eller visar symptom eller d4 undersdkningarna av
hjartsymptom pégar eller tillrdckliga behandlingsresultat inte d&nnu uppnatts

e med betydande hjértrytmrubbningar

e med betydande sidnkt funktion i vdnstra kammaren

e dir hjart- och kérlsjukdomarnas sekundéra prevention och uppfdljningen av

hélsotillstdndet dr pé en otillracklig niva

En éterging till uppgiften kan 6vervigas utifrdn utldtande av en specialldkare

(kardiolog):

e brostsmartor uppstar endast vid hard anstrdngning (anstrdngningsniva 120W eller dver)

e den vinstra ventrikelns funktion dr inte kraftigt nedsatt

e det inte har konstaterats betydande rytmstorningar som péverkar hemodynamiken

e vid ett anstringningstest under medicinering konstateras inga diagnostiska
forandringar for hjartats syrebrist och inga orsakade rytmstorningar eller
fordndringar i1 blodcirkulationen och funktionsformagan dr som hogst lindrigt
sankt (anstrangningstalighet over 120W)

e uppfoljningskontroller ordnas med 12 manaders mellanrum

En atergang till uppgiften efter en hjartinfarkt, ballongutvidgning av kranskérlen eller
bypassoperation, kan dvervigas baserat pa undersokningar och utldtande fran en
specialldkare (kardiolog) tidigast 3 ménader efter hjarthdndelsen, ifall villkoren ovan
uppfylls och personen kénner till betydelsen av sjukdomens symptom for

jarnvégssikerheten.
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5.8.3

5.8.4

Hjartarytmi och éverledningsstorningar, tromboembolism

Personen ska bedomas vara oldmplig for sin uppgift, ifall han eller hon har:

e en pacemaker, defibrillator eller defibrilerande
defibrilator (AICD, ICD)

e Brugada syndrom

e langt QT-syndrom med svimning, torsade de pointes eller QTc > 500 ms

e bradykardi, rytmstorningar eller takykardi, vid forekomst av
medvetandestérning (svimning)

e anfall med bradykardi eller rytmstorningar vid upptéckt av 2:a eller 3:e
gradens AV-avbrott

e lingvarig eller polymorf ventrikuldr takykardi

e anfall med takykardi, dar det ingér strukturell hjartsjukdom

Lamplighet for uppgiften kan dvervégas utifran en specialldkares undersékningar

och:

e personen dr symptomfri efter insdttningen av pacemakern
(géller inte for AICD- eller ICD-pacemaker)

o anfall med bradykardia eller takykardia eller rytmstérningar ar grundligt
undersokta och behandlade och de orsakar inte medvetandestorningar eller
svimning under nagra férhallanden.

o antikoagulationsvard och uppfoljning sker enligt God medicinsk praxis

Medvetsloshet

(se epilepsi 1 punkt 5.1 Neurologi)

Personen dr oldmplig for uppgiften om han eller hon har lidit av medvetsloshet och
man inte utifrén utldtandet av en specialldkare inom neurologi kan konstatera att det

var frdgan om en typisk engangsartad vasovagal svimning.
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5.8.5

5.8.6

Hjartsvikt
Personen dr olamplig for uppgiften om han eller hon har hjartsvikt.
Lamplighet for uppgiften kan 6vervigas utifran undersdokningar och utldtande av en

specialldkare inom kardiologi, om insufficiensen &r stabil och hogst mattlig (NYHA

[-1I).

Om personen har dtervant till arbete ska personens hilsotillstind uppfoljas arligen av
en foretagsldkare. Uppfoljningen baserar sig pa en konsultering av en kardiolog

som uppskattar uppfdljningsbehovet och eventuella ytterliga undersokningar.

Hjartklaffsjukdomar

Personen dr olamplig for uppgiften om han eller hon har diagnosticerats med:

e hjartklaffsjukdom med symptom (NYHA II-1V)

e cfterfoljande tillstdnd av operation av hjértklaffsjukdom

En étergdng till forartjénsten efter ett korrigerat/behandlat klaffel, kan 6vervigas

baserat pa undersokningar och utldtande frin en specialldkare inom kardiologi.

e personens symptom dr hogst mattliga (NYHA I-II)

e personen inte har hjirtrytmrubbning

Om personen har atervint till arbete efter att de ovanndmnda kraven uppfyllts ska
personens hélsotillstind uppfdljas &rligen av en foretagsldkare. Uppfoljningen
baserar sig pd en arlig konsultering av en kardiolog som uppskattar

uppfoljningsbehovet och eventuella ytterliga undersokningar.
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5.8.7 Perifera artidr- och vensjukdomar

Personen &r opasslig for uppgiften om han eller hon har diagnosticerats med:

e Dbetydande aneurysm 1 torakal- eller abdominalaortan eller 1 hjarnans blodkarl

e Dbetydande carotisstenos

Lamplighet f6r uppgiften efter en korrigerad/behandlad aneurysm eller carotisstenos,
kan dvervégas baserat pd undersokningar och utlatande frdn en kardiolog och/eller

blodkérlskirurg och/eller en specialldkare inom neurologi, om:

e Dbehandlingsresultatet dr bra och

e risken for bortfall av plotslig funktionsformaga ar mycket liten

Om personen har &tergatt till arbetet med ovanstdende villkor uppfyllda, ska
personens hilsotillstdnd arligen foljas upp av foretagslidkaren. Uppfoljningen baseras
pa érlig konsultation och nddvindiga unders6kningar hos en kardiolog och/eller

neurolog och/eller blodkérlskirurg.
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6 Psykologisk personbedomning

Verksamhetsutovaren kan utgdende fran sdkerhetsledningssystemet faststilla vissa

uppgifter till sddana som kraver psykologisk personbedémning fore arbetet paborjas. Med

beddmningen utreds om personen har tillrdckliga psykologiska féardigheter och

tillamplighet for uppgiften.

6.1 Bedomda psykologiska egenskaper

Kognitiva och psykomotoriska formégor: Personen som ska bedomas méiste ha den

koncentrationsformaga, anpassningsforméga, formaga att arbeta uppmairksamt i alla

situationer, rymdmdssig gestaltningsformaga, spriklig uppfattningsformaga samt

numerisk och logisk slutledningsférméaga som forutsétts for uppgiften. Den som bedoms

ska ha en flexibel psykomotorik samt maste ocksd ha den reaktionshastighet och

koordinationsférmaga som krévs for uppgiften.

Beteende och personlighet: Den som ska bedomas méiste 1 sitt beteende pdvisa

konsekvent tdnkande och forutsdgbarhet, sikerhetsmissig attityd och tankesétt, formaga

till sjélvkontroll, formaga att ta ansvar for arbetets och arbetsmiljons sdkerhet, bendgenhet

att utfora sina arbetsuppgifter med engagemang och noggrannhet enligt anvisningar,

formaga till sjilvstindigt agerande samt formdga till snabbt beslutsfattande som krévs vid

sarskilda situationer.

Motivation: Den som utvérderas ska pédvisa intresse for jarnvéagssakerhetsuppgiften och

ha en realistisk uppfattning av uppgiften och vilja att uppréatthilla kunnandet som

uppgiften kréver.

Anpassning for skiftarbete Den som ska beddmas méste uppvisa saddan flexibilitet och

uppbundenhet, som ett oregelbundet skiftarbete forutsitter.

For att faststdlla pyskologisk lamplighet maste man utvérdera att personen som soker sig

till jarnvégssdkerhetsuppgiften inte har diagnosticerats med psykologiska brister i

funktionell ldmplighet eller andra psykologiska egenskaper som kan stora sikert skotande

av uppgifterna.
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6.2 Innehdll och utforande for den psykologiska personbedémningen

Psykologen bor ta jarnvagssidkerhetsuppgiftens kravniva och verksamhetsomgivningen i
beaktande vid faststéllandet av personbedomningens innehall och tolkningsmetoden. I
beddmningen bor man endast anvdnda metoder som har en psykologivetenskaplig
bakgrund och som psykologen kan hantera. Lamplighetsbedomningen ska innefatta flera
metoder och innehdlla t.ex. fardighets- och personlighetstester, simuleringar, intervjuer
och gruppsituationer. Med vardera vald metod kan man samtidigt bedoma flera olika

egenskaper.

Psykologen ska i personbedomningen ta i beaktande alla psykologiska egenskaper som
ndmns ovan 1 punkt 6.1 och dartill bedoma &ven personens omsorgsfullhet, konsekventa
tankande, sjdlvkontroll och minnesfunktion wunder hela beddmningstillfdllet.
Lamplighetsbedomningen for personen méste goras tillrackligt tickande och mangsidigt,
for att utreda att personen har psykologiska forutsattningar for att genomfora uppgifterna

pa ett sikert sétt.

6.3 Tolkning av resultaten for psykologisk
personbedomning och utldtande om psykologisk
lamplighet
Resultaten fran psykologiska personbedomningen ska tolkas 1 forhéllande till kravnivan
av jarnvégssikerhetsuppgiften samt verksamhetsmiljon och uppgiften som personen viljs
till. Psykologen ska forma en helhetsuppfattning 6ver personens ldimpande for uppgiften
utifran enskilda testresultat, resultatens helhet och observationer frdn hela

personbeddmningssituationen.

Psykologen utfardar ett skriftligt utldtande utifran den psykologiska personbeddmningens
resultat over personens psykologiska ldmplighet for uppgiften. Utlatandet skickas inte till

Trafi.

7 Halsokrav for metrotrafikens
trafikledare

Metrotrafikens trafikledare méste uppfylla hilsokraven enligt korkortslagen (386/2011)
samt dess bifogade anvisningar for korhdlsa som géller for grupp 2. Dartill forutsétts
normalt fargsinne av metrotrafikens trafikledare Kapitlen 3—6 i denna anvisning géller

inte metrotrafikens trafikledare.
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