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INDLEDNING.

Færdselssikkerhedskommissionen er nedsat af justitsministeren

ved skrivelse af 18. maj 1966 med den opgave at overveje og frem-

komme med forslag til foranstaltninger med henblik på forbedring af

færdselssikkerheden på vejene. I overvejelserne bør ifølge kommis-

soriet indgå de trafiksikkerhedsproblemer, som har relation såvel

til trafikanterne og køretøjerne som til vejene, ligesom kommissio-

nen vil kunne fremkomme med forslag, hvis gennemførelse nødvendiggør

ændringer i gældende love og administrative bestemmelser.

Kommissionen har tidligere afgivet 6 betænkninger med forslag

til færdselssikkerhedsfremmende foranstaltninger, herunder betænk-

ning nr. 5 med forslag om anvendelse af Alcotest i forbindelse med

kontrollen med spirituspåvirkede motorførere.

Kommissionens fortsatte overvejelser om spirituspåvirkede mo-

torførere forelægges i denne betænkning. Under behandlingen af em-

net har kommissionen haft følgende sammensætning:

Folketingsmand Axel Ivan Pedersen, formand.

Fhv. folketingsmand Edv. Boye Hansen.

Folketingsmand Gustav Holmberg.

Folketingsmand Niels Ravn (fra den 18. april 1968).

Folketingsmedlem fru Else-Merete Ross.

Folketingsmand Arne Larsen.

Vejdirektør K. Bang, ministeriet for offentlige arbejder.

Direktør Ulrik Duurloo, rådet for større færdselssikkerhed.

Kontorchef Poul Eefsen, justitsministeriet.

Politimester Mogens Grau, foreningen af politimestre i Danmark.

Politiinspektør E. Groes-Petersen, Københavns politi.

Direktør Viggo Lærkes, Forenede Danske Motorejere.

Bilinspektør Frede Jensen, Statens biltilsyn og landsforeningen af

justitsministeriets bilinspektører.

Politiinspektør Bent Schlüter, rigspolitichefen.

Sekretariatet har bestået af:

Kontorchef Poul Eefsen, justitsministeriet,

fuldmægtig C.J. Kjærsgaard, justitsministeriet, og

civilingeniør 0. Freiesleben, vejdirektoratet.
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Betænkningen indeholder forslag om en ændring af kriteriet

for straf for kørsel i spirituspåvirket tilstand.

P.k.v.

den 27. november 1968

Axel Ivan Pedersen.
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I. Kommissionens behandling af problemerne vedrørende spiri-

tuspåvirkede motorførere.

I drøftelserne af det foreliggende emne har som videnskabeligt

sagkyndige deltaget følgende repræsentanter for retslægerådet: for-

manden, professor, dr.med. Harald G-ormsen, professor, dr.med. P.

Kruhøffer og overlæge, dr.med. E. Prætorius. Der er derudover til-

vejebragt skriftlige udtalelser fra retslægerådet, jfr. bilag G

og E.

Endvidere har landsdommer Bjarne Frandsen, Vestre Landsret,

som repræsentant for Den danske dominerf o rening, advokat Hans E.

Christensen, Århus, som repræsentant for advokatrådet og statsad-

vokat Per Lindegaard, rigsadvokaturen, som repræsentant for ankla-

gemyndigheden udtalt sig over for kommissionen.

Efter anmodning fra Landsforeningen den personlige friheds

værn har direktør A.W. Dabelsteen, fhv. landsdommer Helge Hoff og

kontorchef Marie Bygesen haft lejlighed til over for kommissionen

at fremføre foreningens synspunkter vedrørende kriteriet for straf

for kørsel i spirituspåvirket tilstand.

Endelig har i nogle af møderne deltaget formanden for rådet

for større færdselssikkerhed, fabrikant Svend Bergsøe, og kontor-

chef Frank Poulsen, justitsministeriet.

Kommissionens sekretariat har ført drøftelser med Statens

rättskemiska laboratorium i Stockholm og hos dette indhentet oplys-

ninger om blodanalyser i Sverige og den anvendte tilbageregnings-

metode. Endvidere har sekretariatet forhandlet med repræsentanter

for den komité i Sverige, der for tiden udreder samme spørgsmål,

som omhandles i denne betænkning, jfr. afsnit III, a.
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II. Historisk oversigt over bestemmelserne om spirituskørsel.

a. Motorloven af 1927 og ændringen i 1932.

Lovgivningen indeholdt første gang en bestemmelse om spiri-

tuspåvirkede motorførere i lov nr. 144 af 1. juli 1927 om motorkø-

retøjer, hvis § 24 var sålydende: "Et motorkøretøj må aldrig føres

af nogen, der er beruset eller således påvirket af spiritus, at

han ikke har det fornødne herredømme over sine handlinger." Over-

trædelse straffedes efter § 41 med bøde eller under skærpende om-

stændigheder fængsel. Frakendelse af førerretten i medfør af § 42

skulle ske ved beruselse og kunne ske, hvor føreren havde været

påvirket af spiritus uden at være beruset.

Ved lov nr. 130 af 14. april 1932 blev bestemmelsen om spiri-

tuspåvirkede motorførere i motorlovens § 24 affattet således: "Et

motorkøretøj må ikke føres eller forsøges ført af nogen, der på

grund af nydelse af spiritus ikke er i stand til at gøre det på

betryggende måde." Overtrædelse straffedes efter den samtidig æn-

drede affattelse af § 41 med fængsel eller under særlig formilden-

de omstændigheder med bøde. En person, der havde overtrådt § 24,

skulle frakendes førerretten, enten for et bestemt tidsrum ikke

under 6 måneder eller for bestandig. Under særlig formildende om-

stændigheder kunne frakendelse dog undlades, såfremt den pågælden-

de ikke tidligere ved dom var fundet skyldig i lignende forhold

eller overhovedet i grovere overtrædelse af de ham som fører på-

hvilende forpligtelser.

Ved denne ændring bortfaldt sondringen mellem beruselse og

anden spirituspåvirkning. Ændringen skyldtes et forslag fra ju-

stitsministeriets færdseisudvalg, som fandt, at den hidtidige son-

dring mellem beruselse og anden påvirkning af spiritus var uheldig.

Udvalget fremhævede, at der er en jævn overgang mellem de forskel-

lige grader af spirituspåvirkning. Hertil kom ifølge udvalget, at

en persons evne til at føre motorkøretøj på betryggende måde sæd-

vanligvis ophører, allerede længe før han når det stadium på spi-

rituspåvirkning, som man plejer at betegne som beruselse.

Det hed dernæst i udvalgets betænkning: "Hvad dernæst angår

lovens grænse nedadtil for den tilstand af spirituspåvirkning, i

hvilken det er forbudt at føre motorkøretøj, bemærkes, at loven



9

her efter udvalgets formening netop lægger vægten på det eneste,

der har betydning for færdselssikkerheden: vedkommende førers evne

til at føre motorkøretøj uden fare for sine omgivelser. Det må

ganske vist erkendes, at der ikke herved er fastsat nogen skarp

grænse, og det kan for domstolene ofte være forbundet med vanske-

lighed at afgøre, om en fører har haft det fornødne herredømme

over sine handlinger eller ej. Men erfaringen har dog vist, at

domstolene meget godt har kunnet arbejde med denne bestemmelse,

idet de har haft det nødvendige grundlag for afgørelsen i lægeer-

klæringen - om en sådan foreligger - i oplysninger om det kvantum

spiritus, føreren har nydt, og i vidneudsagn om hans tilstand og

hans kørsel. Lovens affattelse på dette punkt bør derfor efter ud-

valgets formening bibeholdes."

Justitsministerens forslag indeholdt det hidtidige kriterium

"ikke har det fornødne herredømme over sine handlinger". Endvide-

re foresloges forsøg kriminaliseret.

Sin endelige formulering, som også omfattede kriminalisering

af forsøg, fik loven på forslag af et flertal i landstingsudval-

get (Rigsdagstidende, tillæg B, 1931-32, spalte 1047 og 1058). Det

hed i udvalgets betænkning, at ændringsforslaget efter flertallets

opfattelse på en bedre måde end lovforslaget træffer bestemmelse

om, hvordan der vil være at forholde i disse spørgsmål. Indenfor

udvalget var der fuldstændig enighed om, at det ikke bør tåles,

at spirituspåvirkede motorførere fører motorkøretøj, men det var

vanskeligt for udvalget at opnå enighed om en formulering.

b. Betænkningen af 1954 om revision af færdselsloven og loven

om motorkøretøjer.

I alkoholkommissionens "Betænkning vedrørende spørgsmålet tra-

fik og alkohol", der blev afgivet i 1950, blev foreslået indført

faste promillegrænser. Dette forslag indgik i overvejelserne i det

udvalg, justitsministeriet i 1949 havde nedsat angående revision

af færdselsloven og loven om motorkøretøjer. Udvalget afgav betænk-

ning i 1954. Udvalgets flertal (6 medlemmer, nemlig formanden, nu-

værende højesteretsdommer Blom-Andersen, politiinspektør Groes-Pe-

tersen, overingeniør Koefoed, overvej ingeniør K.O. Larsen, politime-

ster Volquartz og civilingeniør Voltelen) stillede forslag - prin-

cipielt svarende til alkoholkommissionens - om indførelse af 2 pro-

millegrænser, dels 0,6, dels 1,2. Hovedbestemmelsen i forslagets

§ 16 svarede til den gældende motorlovs § 24 (og den nugældende
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bestemmelse i færdselslovens § 16): " antages at være ude af

stand til at føre motordrevet køretøj på betryggende måde".

Til denne bestemmelse var imidlertid føj et følgende bestemmelser:

"Andrager alkoholkoncentrationen i blodet hos en fører af mo-

tordrevet køretøj 1,20 o/oo eller derover, anses han for påvirket

som foran nævnt.

Stk. 2. Et motordrevet køretøj må ej heller føres eller for-

søges ført af nogen, der har nydt spiritus i et sådant omfang, at

han - uden at være således påvirket som anført i stk. 1 - har en

alkoholkoncentration i blodet på 0,60 o/oo eller derover."

Flertallet henviste dels til de norske regler, hvor der fin-

des en fast promillegrænse ved 0,5, dels til de dagældende svenske

regler, hvor promillegrænserne var henholdsvis 0,8 og 1,5 (nu 0,5

og 1,5). Det ville være en forudsætning for opnåelse af retsenhed

i Norden, at man fra dansk side gik ind for en fast promillegræn-

se, og det oplystes, at der under fælles nordiske forhandlinger

fra norsk og svensk side var givet tilslutning til indførelse af

promillegrænser ved 0,6 og 1,2.

Flertallet tog dog udtrykkelig forbehold for det tilfælde, at

nogle i forbindelse med de fællesnordiske forhandlinger igangsatte

forsøg skulle rokke ved de hidtidige lægelige udtalelser om alko-

holbestemmelsens pålidelighed.

Med hensyn til forslagets nærmere indhold gjorde man opmærk-

som på, at der i Norge og Sverige blev regnet med en fejlmargin

på 0,15 o/oo, og man forudsatte en tilsvarende fejlmargin efter

de danske regler (således at de promiller, man faktisk regnede med,

ville blive 0,75 og 1,35). Gennemførelse af en promille på 1,2 vil-

le "i det store antal tilfælde ikke betyde nogen skærpelse, idet

der allerede i retspraksis domfældes i næsten alle tilfælde, hvor

den konstaterede alkoholpromille i blodet ligger over den nævnte

grænse, selv om den foretagne lægeundersøgelse i et fåtal af til-

fælde ikke har vist sikre tegn på spirituspåvirkning." Med hensyn

til 0,6 o/oo-grænsen anførtes, at straffen i almindelighed ville

blive bøde, "men i de grovere tilfælde er der mulighed for at an-

vende frihedsstraf. Til disse grove tilfælde må frakendelse af fø-

rerretten, som efter § 64 er fakultativ, også antages at blive be-

grænset." Det anførtes i forbindelse hermed, at "en bestemmelse,

der antagelig vil lette anvendelse af bødestraf uden frakendelse

af førerretten i det hidtidige grænseområde, må derfor forekomme

ønskelig."
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Et mindretal på 2 (direktør Lærkes, Porenede Danske Motorejere,

og Ejler Pedersen, Chaufførernes Fagforening) gik imod de faste pro-

millegrænser. Man henviste herved bl.a. til den usikkerhed, bestem-

melsen af alkoholpromillen efter nogle tyske forsøg var behæftet

med, og til at en fast promillegrænse "på grund af individernes

forskellige tolerance over for alkohol kun kunne betragtes som en

meget grov gennemsnitsregel, der vel kunne være forsvarlig, såfremt

den med sikkerhed ville medføre afgørende fordele ved sin general-

præventive virkning - hvilket mindretallet betvivler". Man

henviste i denne forbindelse til, at en praksis, hvorefter alene

grovere spiritussager medfører frihedsstraf og frakendelse af fø-

rerretten, ville bevirke, at befolkningens fordømmende holdning

fremtidig ville blive forbeholdt disse grove tilfælde, og dette

ville svække den foreslåede regels generalpræventive virkning. Vil-

le man på den anden side lade forhold med alkoholpromiller helt

ned til 0,6 medføre strenge strafvirkninger, ville man gå videre,

end hensynet til færdselssikkerheden kræver. Et andet mindretal

(politiinspektør Brondt) ville som det første mindretal i hovedsa-

gen opretholde den gældende retstilstand, men ønskede det i lov-

teksten markeret, at der skulle lægges større vægt på alkoholpro-

millen i blodet end på den kliniske lægeundersøgelse. Han fore-

slog det gjort ved i teksten at indføje en bestemmelse om, at på-

virkethed normalt skulle antages at foreligge ved 1 o/oo.

Et tredie mindretal (vejdirektør Bang) kunne ikke tilslutte

sig forslaget om promillen på 0,6, men derimod godt præsumptions-

reglen ved 1,2.

I kommissionens forslag til straffebestemmelsen var overtræ-

delse af § 16, stk. 1 (herunder overskridelse af promillegrænsen

på 1,2) foreslået straffet med hæfte eller fængsel indtil 1 år.

Den del af kommissionen, der foreslog den særlige promillegrænse

på 0,6, anbefalede en strafferamme på bøde, hæfte eller fængsel

indtil 6 måneder for denne forseelse som for andre færdselslovs-

overtrædelser.

c. Færdselsloven af 1955 (lov nr. 153 af 24. maj 1955).

I det forslag til færdselslov, som justitsministeren fremsat-

te i november 1954, var § 16, stk. 1, formuleret: " ude af

stand til at føre køretøj på betryggende måde", uden at reglerne

om promillegrænserne på 1,2 og 0,6 var medtaget. Forslaget var så-

ledes i overensstemmelse med første mindretals indstilling.
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Der henvistes i bemærkningerne til det forbehold over for de

igangværende forsøg, som flertallet havde opstillet. Det hedder

herefter: "Da disse forsøg endnu ikke er afsluttet, og det vil væ-

re naturligt, når dette er sket, at tage bestemmelsen om straf for

kørsel i spirituspåvirket tilstand op til særskilt overvejelse i

tilslutning til lovgivningen i de øvrige nordiske lande, har ju-

stitsministeriet anset det for rigtigst, indtil dette kan ske, at

foreslå den nugældende bestemmelse i motorlovens § 24 bibeholdt,

for så vidt angår motordrevne køretøjer."

I folketingsudvalgets betænkning over forslaget oplystes det,

at udvalget havde modtaget en indstilling angående fællesnordisk

trafiklovgivning, afgivet i februar 1955 af et fællesnordisk ud-

valg. Indstillingen gik ligesom færdseisudvalgets udkast ud på i

væsentligt omfang at knytte strafbarhedsbestemmelserne til en kon-

stateret alkoholpromille ned til 0,60. I indstillingen redegjordes

for forskellige afholdte forsøg med henblik på at efterprøve nøj-

agtigheden af de bestemmelser af blodalkoholpromillen, som var fo-

retaget på de nordiske retsmedicinske institutter. Forsøgene havde

i alle landene givet overensstemmende resultater. Der var i folke-

tingsudvalget enighed om, at der måtte udvises den største streng-

hed over for spirituspåvirkede førere, hvorfor man stillede for-

slag om ændring af udtrykket "på betryggende måde" til "på fuldt

betryggende måde";: det bemærkedes herved, at videnskabelige under-

søgelser, der var forelagt udvalget, viste, at allerede ved en al-

koholpromille på 0,3 - 0,4 indtræder en svækkelse af den menneske-

lige reaktionsevne, som er en afgørende faktor ved føring af motor-

køretøj. Udvalgets flertal og ministeren enedes imidlertid om at

bevare den almindelige, frie bevisbedømmelse, "hvorunder blodalko-

holpromillen faktisk spiller en vigtig og i mange tilfælde afgø-

rende rolle". Et mindretal (Heising, Holmberg og Tholstrup) fore-

slog derimod indfort en fast promillegrænse på 0,6.

Færdselsloven blev herefter gennemført med § 16, stk. 1, af-

fattet som foreslået af folketingsudvalgets flertal, jfr. neden-

for afsnit IV, a.
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III. Udenlandske bestemmelser m.v. om spirituskørsel.

a. Sverige.

Efter § 4 i lag om straff för vissa trafikbrott straffes mo-

torfører for rattfylleri, såfremt han under kørsel har været så

påvirket, at han ikke har kunnet føre køretøjet på betryggende må-

de. Den, som på kørselstidspunktet har haft en alkoholkoncentra-

tion i blodet på 1,5 o/oo eller derover, anses for at have været

så påvirket af stærke drikke som lige nævnt. Denne præsumption for

påvirkethed ved 1,5 o/oo og derover kan ikke modbevises. Straffe-

rammen omfatter fængsel i op til 1 år og under formildende omstæn-

digheder bødestraf. Hertil kommer inddragelse af førerbevis. I

praksis er straffen næsten altid fængselsstraf med 1? måned som

gennemsnit, for knallertkøreres vedkommende dog som regel bøde-

straf, hvis promillen er under 2. Af de fængselsstraffede får 40$

ifølge en foretaget opgørelse 1 måned, 45% 2 måneder, 10$ 3 måne-

der og 5% 4 måneder eller mere. Frakendelsestiden er hyppigst 6 må-

neder; men hvis kørselen må bedømmes som groft uforsvarlig, skal

frakendelsestiden normalt sættes til mindst 2 år.

En motorfører, som under kørsel har haft en alkoholkoncentra-

tion i blodet på fra 0,5 o/oo til 1,5 o/oo, men som ikke kan anses

for at være så påvirket, at han kan dømmes for rattfylleri, straf-

fes for rattonykterhet. Strafferammen er dagbøder eller fængsel i

op til i år. Hertil kommer inddragelse af førerbevis. I praksis er

straffen normalt dagbøder. Ved de laveste grader af påvirkning,

hvor ingen skade er sket, vil man undertiden nøjes med en advarsel

om inddragelse af førerbeviset i stedet for at inddrage dette.

En af det svenske kommunikationsdepartement i 1957 nedsat

komité har i sin betænkning af december 1963 "Nykterhet i Trafik,

I, Vägtrafiken" (S.O.U. 1963:72) foreslået, at der i Sverige ind-

føres tre former for lovovertrædelse i forbindelse med spiritus-

kørsel, trafiknykterhetsförseelse, onykterhet i trafik og grov

onykterhet i trafik.

Onykterhet i trafik skulle foreligge, hvor den pågældende har

ført et motorkøretøj efter indtagelse af en sådan alkoholmængde,

at der har foreligget "påtaglig" fare for trafikulykker. Ved bedøm-

melsen af, om sådan fare har foreligget, skal det særligt tages i
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betragtning, om føreren før kørselens afslutning har indtaget spi-

ritus i en sådan mængde, at det har medført en blodalkoholpromille

på mere end 1 under eller efter kørselen. Straffen skulle sættes

til fængsel i ikke over 1 år eller dagbøder.

Grov onykterhet i trafik skulle foreligge, hvor overtrædelsen

under hensyn til alkoholmængden, de vanskelige trafikforhold og

omstændighederne i øvrigt måtte anses for grov. Straffen skulle

her være fængsel i indtil 2 år.

Trafiknykterhetsförseelse skulle foreligge, hvor en person,

uden at det faldt ind under de ovenfor nævnte tilfælde, havde ført

motorkøretøj i forbindelse med indtagelse af spiritus, og forseel-

sen ikke kunne anses for ringe. Forseelsen kunne anses for ringe i

tilfælde, hvor kørselen ikke er sket på en vej, eller hvor blodal-

koholpromillen ikke er over 0,4 under eller efter kørselen. Straf-

fen skulle her være dagbøder.

Bl.a. i anledning af Nordisk råds nedenfor omtalte rekomman-

dation af februar 1965 om en ensartet lovgivning i de nordiske

lande på dette område nedsatte justitiedepartementet, som da havde

overtaget dette forretningsområde fra kommunikationsdepartementet,

i januar 1966 en ny komité til udredning af spørgsmålet. I kommis-

soriet nævnes det, at 1963-betænkningen havde fået en blandet mod-

tagelse hos de hørte myndigheder, ligesom de øvrige nordiske lande

ikke havde kunnet tilslutte sig tanken om at lade denne betænknings

forslag være udgangspunktet for en harmonisering. Det forudsættes

ifølge kommissoriet, at man afstår fra gennemførelse af forslaget

om principielt, totalt forbud mod alkoholindtagelse forud for kør-

sel og om sænkning af den nedre promillegrænse til 0,4. Derimod

findes der - ligeledes ifølge kommissoriet - større anledning til

at hæfte sig ved forslaget om at sænke den eksisterende grænse på

1,5 o/oo til 1,0 o/oo. Det anføres, at en sådan ændring kan tænkes

at være et bidrag til en fremtidig harmonisering af den nordiske

lovgivning.

Som bilag G til betænkningen er optaget et af en af kommis-

sionens sekretærer udarbejdet notat om, hvilken stilling man i

Sverige tager til analyseusikkerheds- og tilbageregningsproblemer-

ne ved bestemmelse af blodalkoholkoncentration.

b. Norge.

Efter vegtrafikkloven af 18. juni 1965 .§ 22, som i alt væsent-

ligt svarer til den siden 1936 gældende retstilstand, må ingen føre
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eller forsøge at føre motorkøretøj, når han er påvirket af alkohol

eller andet berusende eller bedøvende middel. Har føreren større

alkoholkoncentration i blodet end 0,5 o/oo eller en alkoholmængde

i kroppen, som kan føre til en så stor alkoholkoncentration, reg-

nes han i alle tilfælde for påvirket. Vildfarelse med hensyn til

alkoholkoncentrationens størrelse fritager ikke for straf.

En fører må ikke indtage alkohol eller andet berusende eller

bedøvende middel i de første seks timer efter kørselen, når han

forstår eller må forstå, at der kan blive tale om politimæssig ef-

terforskning på grund af kørselen. Dette gælder dog ikke, efter at

politiet har ladet ta^c blodprøve eller afgjort, at dette ikke skal

ske.

Laboratoriet for blodalkoholanalyse arbejder med en sikkerheds-

margin, på 0,2 o/oo, således at den nedre grænse for det strafbare

i praksis vil være 0,7 o/oo.

Strafferammen for kørsel i spirituspåvirket tilstand er fæng-

sel i højst 1 år, under formildende omstændigheder bøde. I praksis

er straffen almindeligvis fængsel i fra 3 uger til 3 måneder. End-

videre skal førerbeviset inddrages i mindst 1 år, i gentagelsestil-

fælde indenfor 5 år for bestandig. Normalt vil inddragelsestiden

ved en førstegangs dom være mindst 1-j- år og ved senere domme væ-

sentlig længere, eller for bestandig.

Efter lov om pligtmæssig avhold fra alkoholnytelse for perso-

ner i visse stillinger af 1936 gælder skærpede bestemmelser for

personer, som har nærmere opregnede stillinger inden for forsvaret

eller i trafikforetagende, bl.a. motorførere i erhverv, der indebæ-

rer befordring af personer eller gods. Sådanne personer må ikke un-

der tjeneste eller mindst 8 timer før tjenestens påbegyndelse nyde

alkohol, undtagen øl med højst 2,5 volumenprocent alkohol. Over-

trædelse straffes med fængsel.

c. Finland.

Den, som under fremføring af motorkøretøj har været påvirket

af alkohol eller andet berusende middel, straffes med fængsel eller

tugthus i højst 3 år. Hvis der ikke har været tale om fare for den

almindelige færdselssikkerhed, eller der i øvrigt er formildende

omstændigheder, kan bødestraf anvendes. Såfremt føreren har forvoldt

en andens død eller svær legemsskade, kan straffen stige til tugthus

i 8 henholdsvis 6 år.

Normalstraffen for kørsel i spirituspåvirket tilstand er 3-6

måneders fængsel, for kørsel på knallert noget lavere, 1-3 måneders
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fængsel eller bødestraf. Frakendelsespraksis er streng. En første-

gangspåvirket fører, som ikke har forvoldt skade, får som regel sit

førerbevis frakendt i 3-4 år.

Der findes ingen fast promillegrænse i lovgivningen, men blod-

alkoholkoncentrationen har dog stor betydning ved afgørelse af

skyldspørgsmålet. Hvis den er under 0,8 o/oo, undlades i reglen til-

tale. Hvis den er mindst 1 o/oo, sker der normalt domfældelse.

d. Forbundsrepublikken Tyskland.

Efter Strassenverkehrs-Zulassung-Ordnung (StVZO) kræves det af

en trafikant, at han ikke har legemlige eller mentale defekter. Til

sådanne henregnes i praksis kørsel i spirituspåvirket tilstand.

Strafferammen er bødestraf eller mindre fængselsstraffe.

Spirituskørsel er endvidere kriminaliseret i Strafgesetzbuch

(StGB). Efter denne er det strafbart at køre i spirituspåvirket

tilstand, hvis føreren ikke gør dette sikkert og derved fremkalder

fare for den almene sikkerhed. Strafferammen går op til bøder på

10.000 DM og fængsel i 5 år. I almindelighed anvendes ubetinget

frihedsstraf fra 10 dage til 3 måneder. Ved førstegangsovertrædel-

ser forekommer dog også anvendelse af bødestraf.

Den gældende lovgivning indeholder ingen fast promillegrænse,

men alkoholkoncentrationen i blodet spiller en betydelig rolle.

Indtil 1966 blev der i retspraksis ubetinget domfældt, når førere

af 2-hjulede køretøjer havde over 1,3 o/oo, og førere af andre kø-

retøjer havde over 1,5 o/oo alkohol i blodet, altså uden at andre

beviser var nødvendige, og uden at modbevis var muligt. Ved en min-

dre promille skete domfældelse ud fra en konkret vurdering af alko-

holkoncentrationens størrelse i forbindelse med andre tegn på på-

virkning.

Ved en dom afsagt af Bundesgerichtshof (højesteret) den 9. de-

cember 1966 nedsattes grænsen på 1,5 0/00 for ubetinget domfældelse

til 1,3 0/00 for alle køretøjer. Grundlaget for denne ændring af

retspraksis var en af Bundesgesundheitsamt afgivet betænkning af

april 1966 "Alkohol bei Verkehrsstraftaten" med nye videnskabelige

erfaringer. Den tyske højesteret tilsluttede sig den opfattelse,

at alle personer med over 1,1 0/00 må anses for uegnede til at køre

bil, men retten har af hensyn til retssikkerheden givet en måleu-

sikkerhedsmargin på 0,2 0/00.

I foråret 1968 har den tyske forbundsregering for forbunds-

dagen fremsat et forslag til ændring af Strassenverkehrsgesetz,
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hvorefter kørsel med en blodalkoholkoncentration på 0,8 o/oo eller

derover kriminaliseres. Der er tale om et delikt, som skal bestå

ved siden af de gældende bestemmelser i Strafgesetzbuch. Sanktionen

skal være bødestraf og frakendelse i 1 til 3 måneder. Promillegræn-

sen vedrører den aktuelt fundne værdi, som altså ikke skal reduce-

res for måleusikkerhed. Porslaget forventes vedtaget af forbundsda-

gen i nær fremtid.

Medens der som ovenfor anført bag den gældende grænse i rets-

praksis på 1,3 o/oo, heri indbefattet en måleusikkerhedsmargin

på 0,2 o/oo, ligger, at alle personer med en sådan blodalkoholkon-

centration må antages at være uegnede til at føre motorkøretøj, er

baggrunden for en 0,8 o/oo grænse, at flertallet af motorførere ved

denne promille udviser en reduceret evne til at føre motorkøretøj

i en sådan grad, at det er farligt for færdselen. Ifølge motiverne

finder der allerede ved en blodalkoholkoncentration på 0,6 - 0,7 pro-

mille så talrige dybtgribende og mangfoldige reduktioner af reak-

tionsevnen m.v. sted, at man deraf kan udlede, at det er sandsynligt,

at den enkelte motorfører ikke mere kan køre i denne tilstand. Når

lovforslaget imidlertid ikke indeholder en grænse på 0,6 eller 0,7

promille, skyldes det, at der ved fastsættelsen af en grænse i lov-

givningen må tages hensyn til, at blodalkoholkoncentrationen fastslås

ved hjælp af visse naturvidenskabelige metoder, hvortil der er knyt-

tet en vis spredning i resultaterne. Det anføres videre i motiverne,

at det i de sidste år gennem forbedrede metoder er blevet muligt i

væsentlig grad at reducere denne spredning. På grundlag af de af

Bundesgesundheitsamt opstillede retningslinier og de i tilslutning

hertil af de enkelte Länder i fællesskab fastsatte forvaltningsfor-

skrifter om måling af alkohol i blodet ved strafbare handlinger an-

ses det tilstrækkeligt til udelukkelse af eventuelle fejl ved blod-

alkoholbestemmelsen at regne med en værdi på 0,15 o/oo. Herefter

fastsættes promillegrænsen til 0,8.

Om behandlingen af tilbageregningsproblemet i Tyskland skal

kommissionen henvise til den nævnte betænkning af april 1966 "Al-

kohol bei Verkehrsstraftaten", side 53 ff. Til betænkningen fore-

ligger et tillæg af oktober 1967. Af betænkningen fremgår, at man

i tysk retspraksis regner med et fald i alkoholkoncentrationen på

0,10 o/oo i timen. Denne praksis finder betænkningen ikke viden-

skabeligt forsvarligt. Den kan højst være en ud fra praktiske syns-

punkter forsvarlig forenkling. I en væsentlig del af tilfældene be-

gunstiger den tiltalte, og den kan føre til reelt ukorrekte frifin-
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delser. Begrundelsen fra domstolenes side er, at man med en 0,10 o/oo

værdi, som svarer til den praktisk set laveste forekommende værdi,

med en til sikkerhed grænsende sandsynlighed undgår at regne tiltal-

te noget forkert til last.

Som de væsentligste indvendinger imod den nævnte retspraksis

anfører betænkningen, at faldet i "blodalkoholkoncentrationen ikke

er konstant i fordelings- og forbrændingsfasen, og at størrelsen

0,10 o/oo/t ligger væsentligt under middelværdien i de overordent-

ligt talrige forsøg, der foreligger, og hvor 0,14 - 0,15 o/oo/t er

konstateret som et gennemsnit.

Der stilles derfor forslag om en noget højere tilbageregnings-

værdi, som afhænger af flere faktorer, og som fremgår af et skema.

Den nærmere tilbageregning må normalt foretages af lægesagkyndige,

omend den i særlig enkle tilfælde også vil kunne foretages af ret-

ten.

e. Storbritannien.

Indtil 1967 fandtes i Storbritannien en bestemmelse noget lig

den danske færdselslovs § 16 ("hvis evnen til at køre på ordentlig

måde har været påvirket af alkohol"). Denne formulering gav anled-

ning til megen procedure i retterne om, hvorvidt en fører var påvir-

ket eller ej. Afgørelsen måtte i vidt omfang baseres på en klinisk

prøve, som den lægelige sagkundskab ikke anså for tilstrækkelig nøj-

agtig, samt på vidners erindring om tiltaltes kørsel, opførsel og

tale, i høj grad subjektive beviser. Resultatet af blodprøver kunne

også bruges som bevis, men politiet havde ikke hjemme-l til at kræve

blodprøve. Resultatet var, at domfældelse kun kunne opnås i sværere

tilfælde af påvirkethed, hvorefter resultatet var blevet, at tilta-

le sjældent rejstes, hvis promillen var under 1,5.

Ved Road Safety Act af 10. maj 1967, part I, section 1,1, jfr.

section 7,1, indførtes en 0,8 o/oo-grænse. Det afgørende er, om mo-

torføreren har nydt alkohol i en sådan mængde, at 0,8 o/oo-grænsen

er overskredet på tidspunktet for blodprøven.

Efter de foreliggende oplysninger er der siden lovens ikraft-

træden i efteråret 1957 sket et væsentligt fald i antallet af dræb-

te og tilskadekomne i trafikken, men hvor meget heraf, der skyldes

de ændrede bestemmelser om spirituskørsel, kan vanskeligt angives,

da ændringen var ledsaget af andre færdselssikkerhedsfremmende for-

anstaltninger, herunder propaganda og øget politikontrol.
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f. Andre lande.

Faste promillegrænser findes i øvrigt i lovgivningen i Østrig

med 0,8 o/oo og i Belgien og Jugoslavien med 1,5 o/oo.

I Schweiz arbejdes der i retspraksis med en fast promillegræn-

se på 0,8. I Luxemburg findes i retspraksis et alvorligt delikt ved

alkoholkoncentrationer over 1,5 o/oo og et mindre alvorligt delikt

imellem 0,5 og 1,5 o/oo.

I Frankrig, Italien, Irland, Holland, Portugal, Spanien, Græ-

kenland og Tyrkiet er domfældelse for kørsel i spirituspåvirket til-

stand afhængig af en konkret vurdering af sagens omstændigheder og

ikke af en bestemt promillegrænse.

g. Internationale organisationer.

1. Nordisk råd.

Spørgsmålet om en ensartet nordisk lovgivning om spirituspåvir-

kede motorførere har siden 1956 været behandlet i Nordisk råd. I re-

kommandation nr. 16/1956 henstillede rådet, at regeringerne på et

passende tidspunkt optog forhandlinger med det formål at opnå ensar-

tethed i de nordiske landes lovgivninger om dette spørgsmål. Over-

vejelserne i de øvrige nordiske lande blev stillet i bero på resul-

tatet af arbejdet i den svenske trafiknykterhetskomité af 1957, der

afgav betænkning i 1963, jfr. nærmere afsnit III, a.

I anledning af den svenske betænknings fremkomst blev der i

Nordisk råd stillet medlemsforslag om vedtagelse af en rekommanda-

tion til regeringerne om med udgangspunkt i den svenske betænkning

at søge gennemført en ensartet lovgivning om misbrug af alkohol i

trafikken.

Justitsministeriet meddelte ved skrivelse af 11. september 1964

rådet, at man var enig i, at der burde optages forhandlinger om til-

vejebringelse af ensartet nordisk lovgivning. Det tilføjedes, at det

efter justitsministeriets opfattelse ikke ville være rigtigt uden

nærmere undersøgelser og forhandling at tage stilling til, om en så-

dan lovgivning burde bygge på det forslag, der indeholdtes i den

svenske betænkning.

Efter indstilling fra rådets juridiske udvalg vedtog Nordisk

råd derefter på sessionen i februar 1965 følgende rekommandation:

"Nordisk råd henstiller til regeringerne at søge gennemført en

ensartet lovgivning om misbrug af alkohol i trafikken."

Sverige er koordinerende land ved den nordiske behandling af

spørgsmålet og har som anført i afsnit III, a, i 1966 nedsat en ny

komité om spørgsmålet.
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2. Den europæiske Transportministerkonference (CEMT).

De europæiske transportministre, i denne relation for Danmarks

vedkommende dog justitsministeren, har på et møde i Hamburg den 14.

juni 1967 vedtaget en rapport om forholdet mellem alkoholnydelse og

færdselsulykker med en resolution, hvori medlemslandene bl.a. opfor-

dres til at fastlægge en promillegrænse på 0,8, for så vidt ingen

lavere grænse er fastsat.

Danmark tog ex tuto forbehold over for resolutionsforslaget

under henvisning til den gældende lovgivning og til, at alkohol-

spørgsmålet for tiden var genstand for overvejelser på nordisk plan.
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IV. Gældende dansk ret og praksis.

a. Vejtrafik.

De gældende lovregler om kørsel i spirituspåvirket tilstand

findes i færdselsloven (lov nr. 153 af 24. maj. 1955 med senere

ændringer), der indeholder følgende bestemmelser:

"§ 16, stk. 1. Et motordrevet køretøj må ikke føres eller for-

søges ført af nogen, der har nydt spiritus i et sådant omfang, at

han er ude af stand til at føre køretøjet på fuldt betryggende må-

de.

Stk. 2. Cykel eller hest må ejheller føres eller forsøges ført

af nogen, der har nydt spiritus i et sådant omfang, at han er ude

af stand til at føre cyklen eller hesten på fuldt betryggende måde.

Stk. 3. Det er forbudt at overlade føringen af motordrevet kø-

retøj , cykel eller hest til en person, der er påvirket af spiritus

som i stk. 1 og 2 nævnt.

Stk. 4. Er der grund til at antage, at en person har overtrådt

foranstående bestemmelser, kan politiet fremstille ham for en læge

til undersøgelse, herunder til udtagelse af blod- og urinprøve til

bestemmelse af alkoholkoncentrationen. Justitsministeren kan træffe

nærmere bestemmelser om lægeundersøgelsen.

§ 69, stk. 1. Overtrædelse af denne lov eller de i medfør af

denne givne bestemmelser straffes med bøde, hæfte eller fængsel

indtil 6 måneder. Den, der overtræder § 16, stk. 1, eller §§ 16,
x) x)

stk. 3, 54, stk. 2,'og 56, sammenholdt med § 16, stk. 1, samt den,

som fører motordrevet køretøj, til trods for at retten til at være

eller blive fører af sådant køretøj er frakendt ham, straffes dog

med hæfte eller fængsel indtil 1 år eller under særlig formildende

omstændigheder med bøde.

Stk. 2. Sagerne behandles som politisager, medmindre tiltalen

angår et forhold, hvor der opstår spørgsmål om frakendelse af retten

til at være eller blive fører af motordrevne køretøjer, jfr. § 70.

§ 70, stk. 1. Frakendelsen af retten til at føre motordrevet

køretøj, hvortil der kræves førerbevis, skal finde sted, når en fø-

x) Handler om spirituspåvirkede førere af sporvogne o.lign.
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rer af et sådant køretøj har ført dette på groft uforsvarlig måde,

eller det i øvrigt efter beskaffenheden af den begåede forseelse

og under hensyn til, hvad der foreligger oplyst om tiltaltes for-

hold som fører af motordrevet køretøj, findes betænkeligt af hensyn

til færdselssikkerheden, at han fører motordrevet køretøj.

Stk. 2» Har en fører af motordrevet køretøj, hvortil der kræ-

ves førerbevis, på grund af nydelse af spiritus ikke været i stand

til at føre køretøjet på fuldt betryggende måde, skal retten til at

føre motordrevet køretøj ligeledes frakendes ham. Under særlig for-

mildende omstændigheder kan frakendelse dog undlades.

Stk. 3. Frakendelsen sker for et bestemt tidsrum, ikke under

6 måneder, eller for bestandig. Sker den i medfør af stk. 2, skal

den vare ikke under 1 år, medmindre der foreligger særlig formil-

dende omstændigheder. Har retten midlertidigt været frataget til-

talte i medfør af bestemmelserne i stk. 6, bliver det i dommen at

bestemme, at en dertil svarende del af frakendelsestiden skal an-

ses forløbet.

Det afgørende for, om der kan straffes for spirituskørsel med

motordrevet køretøj, er, om det på grundlag af alle foreliggende

omstændigheder - oplysninger om forbruget, om kørselen og sigtedes

adfærd i øvrigt, klinisk lægeundersøgelse, spirituspromille i blod

og urin, erklæring fra retslægerådet etc. - må antages, at sigtede

har været ude af stand til at føre køretøjet på fuldt betryggende

måde. Selv om dar.sk ret således ikke arbejder med en fast promille-

grænse, er domfældelse dog efter retspraksis overvejende sandsynlig,

hvis blodalkoholpromillen på kørselstidspunktet må antages at have

oversteget 1. I visse tilfælde, hvor f.eks. klinisk prøve har tydet

på spirituspåvirkethed, er der dog sket domfældelse, selv om promil-

len på kørselstidspunktet må antages at have været mindre end 1.

Omvendt er der sket frifindelse, selv om promillen måtte antages at

have været over 1, hvis ingen andre momenter i sagen har kunnet

støtte en antagelse om spirituspåvirkethed. Endelig foreligger der

i ikke ganske få sager det forhold, at man ikke har tilstrækkelige

oplysninger til a.t bedømme alkoholpromillen på kørselstidspunktet.

Sigtede har måske holdt sig skjult, indtil hans promille er nået

ned på O eller næsten 0; eller der er af andre grunde ikke udtaget

blodprøve. I sådanne tilfælde sker der domfældelse, såfremt det af

sagens øvrige omstændigheder fremgår, at den pågældende på grund af



23

spiritusnydelse har været ude af stand til at føre køretøjet på

fuldt betryggende måde.

Retspraksis med hensyn til strafudmålingen og frakendelsesti-

den i sager om spirituskørsel med motordrevet køretøj ligger ret

fast og kan, for så vidt angår de rene sager, i hvilke der ikke til-

lige er tale om andre grovere overtrædelser af færdselsloven eller

om overtrædelse af straffeloven (uagtsom legemsbeskadigelse, uagt-

somt manddrab), beskrives således:

Ved førstegangsforseelser, hvor ingen særlige skærpende omstæn-

digheder foreligger, er normalstraffen hæfte i 20 dage, medens fø-

rerretten frakendes i 1-j år.

En særlig stor alkoholkoncentration i kørselsøjeblikket moti-

verer en højere straf end normalt. Straffen for førstegangsforseel-

se, hvor tiltalte har været påvirket i middel grad (typisk over

1,80 - 2 o/oo alkohol i blodet), vil således hyppigst være hæfte i

30 dage og frakendelse af førerretten i 2 år.

I tilfælde, hvor påvirkethedsgraden er særlig lav, udmåles

straf af hæfte i 14- dage med frakendelse af førerretten i 1 år. Det

er ganske overordentligt sjældent, at adgangen til at idømme bøde-

straf bliver benyttet.

I gentagelsestilfælde udmåles skærpet straf og frakendelse for

længere tid, normalt for bestandig ved trediegangsovertrædelse.

For spirituskørsel på cykel med hjælpemotor varierer normal-

straffen for førstegangsforseelse mellem hæfte i 8 dage og hæfte

1 14 dage, alt efter graden af spirituspåvirkethed og omstændigheder-

ne i øvrigt.

b. Lufttrafik.

Ifølge luftfartsloven (nr. 252 af 10. juni I960) § 50 må in-

gen gøre eller forsøge at gøre tjeneste på et luftfartøj som fører

eller i en anden stilling, der kræver certifikat, når han har nydt

spiritus i et sådant omfang, at han er ude af stand til at gøre

tjeneste på fuldt betryggende måde, eller - bortset fra tjeneste

af underordnet sikkerhedsmæssig betydning - såfremt han har en

alkoholkoncentration i blodet på 0,40 o/oo eller derover. Overtræ-

delse af bestemmelsen straffes med hæfte eller fængsel i indtil

2 år, samt med frakendelse af retten til at gøre tjeneste på et

luftfartøj for normalt ikke under 1 år.

Før I960 fandtes ingen regler i de danske luftfartslove om

spiritusnydelse.
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Der blev inden lovens gennemførelse foretaget et vist fælles

nordisk udvalgsarbejde, men ensartede regler blev ikke opnået, idet

Finland og Sverige ikke gennemførte faste promilleregler for flyve-

trafikkens vedkommende.

I motiverne til det danske lovforslag (Folketingstidende

1959/60, tillæg A, spalte 1458) henvises til den forud for færd-

selslovens gennemførelse førte debat. Specielt med henblik på luft-

trafik anføres, at manøvrering og direktion af luftfartøjer, speci-

elt under ekstraordinære forhold, f.eks. i tilfælde af dårligt vejr,

stiller så store krav til de tjenstgørende personer, at det motive-

rer endog meget strengere regler end for samfærdselsforhold i øvrigt.

Såvel retslægeråd som sundhedsstyrelse var gået ind for, at alkohol-

nydelse og luftfart principielt var uforenelige faktorer. I motiver-

ne anføres imidlertid, at et absolut forbud ikke vil kunne gennemfø-

res, hvorfor man foreslår en promilleregel på 0,40.
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V. Retsmedicinske spørgsmål.

a. De retsmedicinske undersøgelser og deres sikkerhed.

De lægelige undersøgelser i spiritussager består hovedsage-

lig af en klinisk prøve, en skriftprøve, der indgår i retslæge-

rådets vurdering i tvivlsomme sager, og en analyse af blod- og

urinprøver. Undertiden, f.eks. hvis sigtede er kommet til skade

ved færdselsuheld, og klinisk prøve derfor ikke har kunnet af-

holdes, foreligger alene blod- og urinprøver, eller kun blodprø-

ver.

1. Den kliniske prøve foretages af en læge, ofte en embeds-

læge. (Uden for København foretages 46$ af prøverne af embedslæ-

ger; i København foretages prøverne hyppigt af læger med tilknyt-

ning til Københavns universitets retsmedicinske institut). Prøven

består af en række enkeltundersøgelser (gang, vending, hukommelse,

orientering, baglænstælling etc.). Lægen afgiver på grundlag heraf

og af sit helhedsskøn over personens tilstand en erklæring om,

hvorvidt undersøgte må antages at være påvirket af spiritus, og

da i hvilken grad. I erklæringen, der afgives på en af retslæge-

rådet godkendt blanket, anføres også undersøgelsens enkeltresul-

tater. Når bortses fra, at undersøgelse for nystagmus ved side-

blik (en særlig øjenreaktion) blev tilføjet i 1966, er den kli-

niske prøve i det væsentligste uændret siden 1922. Den anvendte

metodik svarer ret nøje til den i Sverige, Norge og Vesttyskland

anvendte, jfr. Ugeskrift for Læger 1966, side 25.

Foretagne statistiske undersøgelser af forholdet mellem kon-

stateret klinisk alkoholpåvirkethed og blodalkoholkoncentration

i en række sager viser, at der er en tydelig gennemsnitlig sammen-

hæng, men samtidig at der er en betydelig spredning i de enkelte

sager. Det kan således endog forekomme, at personer, i hvis blod

der ikke kan findes alkohol, skønnes alkoholpåvirkede ved klinisk

prøve, og at personer med meget høj blodalkoholkoncentration skøn-

nes ikke-påvirkede. Denne spredning kan skyldes dels varierende

alkoholfølsomhed hos de undersøgte, dels vanskeligheden ved at

konstatere, om et påvist symptom skyldes alkohol eller har andre

årsager, jfr. Gürtler og Lund i Ugeskrift for Læger 1966, side 5,

refereret nedenfor under c. En vis usikkerhed kan også følge af

forskelle mellem de undersøgende lægers erfaringer og dermed for-
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skelle i skønnet, jfr. den svenske betænkning "Nykterhet i trafik,

I, Vägtrafiken" (S.O.U. 1963:72) side 247 og en dansk undersøgelse,

refereret af Birgitte Vestberg og 1b Petersen i Juristen 1966, si-

de 441.

Med hensyn til den kliniske prøves værdi ved vurdering af en

persons køreevner nenvises i øvrigt til bemærkningerne nedenfor

under c.

2. Analyse af blod (og urin) for alkohol foretages i Danmark

samlet på Københavns universitets retsmedicinske institut. Blod-

prøven udtages af den undersøgende læge. I de senere år er der

hertil anvendt venepunktur, hvilket muliggør udtagning af en væ-

sentlig større mængde blod og derfor også flere kontrolanalyser

end tidligere. Blodprøven indsendes sammen med urinprøven i plastic-

rør, der er forsynet med etiket, hvorpå den prøvetagende læge har

skrevet undersøgtes navn, fødselsdato og prøvens udtagelsesdato.

Retsmedicinsk institut anvender tre forskellige analysemeto-

der til konstatering af alkohol: l) Widmark, der er en i Sverige

omkring 192o udarbejdet metode, som i de seneste år i et vist om-

fang er blevet afløst af 2) A.D.H.-metoden og 3) gaskromatografisk

bestemmelse.

På instituttet foretages af blodprøver altid to Widmarkana-

lyser, Samtidig foretager en anden laboratorieassistent to gas-

kromat ografiske analyser af urinen. Næste dag foretages en kon-

trolanalyse af blodet ved en tredie laboratorieassistent. Er der

fundet visse bestemte stoffer - udover alkohol - i urinen (stof-

fer, der ved en Widmark-analyse registreres som alkohol), eller

foreligger der ingen urinprøve, foretages den tredie blodanalyse

efter A.D.H.-metoden; ellers efter Widmark. Endelig kan der, hvis

der er misforhold mellem konstateret blod- og urinpromille eller

mellem konklusionen af lægeerklæringen og blodalkoholpromillen,

foretages visse kontrolanalyser.

Retsmedicinsk institut mener med denne fremgangsmåde at have

garderet sig mod fejlagtige analyseresultater, jfr. Alf Lund i Uge-

skrift for retsvæsen 1967 B, side 228.

I erklæringerne fra retsmedicinsk institut i spiritussager

anføres resultatet af hver af de foretagne analyser af samme blod-

prøve. Mellem disse resultater er der ofte en vis forskel. Dette

forhold beror på det ikke ualmindelige fænomen ved naturvidenska-

belige målinger, der betegnes spredning. Hvis spredningen ikke
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overstiger ^ 5% af middelværdien, anses den for normal, og insti-

tuttet angiver middelværdien i erklæringen.

I en svensk betænkning fra 1956, der specielt beskæftiger sig

med alkoholprøvens tilforladelighed, anføres konkluderende, at den

da i Sverige anvendte analyseteknik måtte anses for at yde en høj

grad af sikkerhed.

Retslægerådet udtalte i 1957 (retslægerådets årsberetning

1957, side 14o), at "den her i landet anvendte analyseteknik og

det almindeligt anvendte antal af analyser på blod og urin giver

en fuldt tilstrækkelig nøjagtighed ved vurderingen af blodalko-

holkoncentrationen på tidspunktet for udtagningen af prøverne".

3. Forelæggelse for retslægerådet finder ikke sted i alle

sager om spirituspåvirkede motorførere. Hvis den fundne alkohol-

koncentration i blodet er 1 o/oo eller derover, og der foreligger

en klinisk lægeundersøgelse, hvis konklusion er påvirket i let

grad eller en højere grad af påvirkning, vil der ikke være grund

til forelæggelse, medmindre særlige omstændigheder gør sig gæl-

dende, f.eks. at sigtede lider af en sygdom, eller at hah oplyser

at have nydt spiritus efter kørselen, men inden lægeundersøgelsen.

Forelæggelsen for retslægerådet sker på en særlig blanket,

hvorpå sigtedes forklaring om spiritusforbrug anføres. Endvidere

vedlægges lægeerklæring, skriftprøve, kontrolskriftprøve og sa-

gens øvrige akter. Retslægerådet forespørges, om sigtedes forkla-

ring om spiritusforbrug kan være rigtigt, eller om forbruget må

antages at nave været noget større, væsentligt større eller langt

større end forklaret. Endvidere spørges retslægerådet, om sigtede

på kørselstidspunktet må antages at have været påvirket af spiritus

og da i hvilken grad. Retslægerådet udtaler sig herunder om, hvor-

vidt det må antages, at alkoholkoncentrationen på kørselstidspunk-

tet har været højere eller lavere end ved prøveudtagningen og da i

hvilket omfang. Retslægerådet foretager ikke tilbageregning til

kørselstidspunktet med angivelse af promille, men udtaler sig un-

dertiaen om, hvorvidt promillen på kørselstidspunktet må antages

at være over eller under 1. Rådet regner med en fejlmargin på 0,15

o/oo ved de fundne analyseresultater af alkoholindhold i blod og

urin.

b. Alkohols indflydelse på en persons egnethed som motorfører.

Der er almindelig enighed om, at indtagelse af alkohol udover

en vis mængde ("tærskelværdien") nedsætter en persons egnethed som

motorfører.
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Der er også enighed om, at tærskelværdien kan variere fra

person til person. Spørgsmålet er, hvad lægevidenskaben kan sige

om den gennemsnitlige størrelse af denne tærskelværdi og om de

mulige individuelle variationer.

Allerede i en skrivelse til justitsministeriet den 1. juni

1937 udtalte retslægerådet (Retslægerådets årsberetning 1936, side

392), at der efter rådets "på et stort erfaringsmateriale byggede

skøn ingen tvivl (er) om, at selv en svag eller endog meget svag

spirituspåvirkethed af en motorfører kan rumme store farer". Med

henblik på den i Norge dengang foreslåede grænse for blodalkohol-

koncentration på o,5 ville rådet ikke bestride, at man ved koncen-

trationer på 0,5 o/oo kan finde adskillige tilfælde af utvivlsom

spirituspåvirkning. Under hensyn til, at rådet ikke mente, at nød-

vendigheden af en så lav grænse ville blive forstået i Danmark,

indstillede rådet imidlertid gennemførelse af en promillegrænse

på l,o. Rådet er i alle senere udtalelser gået imod indførelse af

en promillegrænse.

I 1953 afgav en i 1949 nedsat svensk "Trafiknykterhetsutred-

ning" betænkning (S.O.U. 1953:2o). Heri redegøres for omfattende

undersøgelser af forholdet mellem på den ene side mængden af ind-

taget alkohol, udtrykt i promille alkohol i blodet, og på den anden

side graden af den indvirkning, som den indtagne alkohol har på

forskellige funktioner af betydning for motorkørsel, såsom opmærk-

somhed, præcision, reaktionstid etc. I betænkningen omtales bl.a.

nogle i Sverige i 1947-48 foretagne praktiske køreprøver - såkaldte

gærdeprøver - hvorunder to grupper af forsøgspersoner foretog kør-

sel ad særligt markerede baner, først i ædru tilstand, og senere

efter at den ene gruppe havde indtaget alkohol. Forsøgene viste

en statistisk signifikant forringelse af køreevnerne allerede ved

en gennemsnitlig blodalkoholkoncentration på o,5 o/oo. Det pågæl-

dende kapitel i betænkningen konkluderede, at der ved gennemsnit-

lig o,3 - o,4 o/oo alkohol i blodet indtræder en forøgelse af u-

heldsrisikoen. I betænkningen foresloges en sænkning af den nedre

grænse for strafbar blodalkoholkoncentration under motorkørsel fra

0,8 o/oo til o,5 o/oo. Denne forandring af de svenske regler er

gennemført, jfr. afsnit III, a.

Til brug- for det norske "Trafikk-alkoholutvalget av 1954" af-

gav professor, dr.med. Jacob Molland en redegørelse for det medi-
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cinske grundlag for vurderingen af forholdet mellem alkohol og

trafiksikkerhed. Redegørelsen er optrykt side 57 ff i udvalgets

betænkning fra 1956. Det hedder heri, at psykotekniske prøver af

enkeltfunktioner kan gennemføres med stor nøjagtighed og er udført

på et stort antal personer under varierende forhold. Funktioner,

der er af betydning for færdselssikkerheden, f.eks. sanseorganer-

nes ydeevne, opmærksomhed, reaktionstid og hyppighed af fejlreak-

tioner er herunder blevet undersøgt. Det har vist sig, at når blo-

dets alkoholkoncentration overstiger en vis tærskel, som ved en

række af prøverne ligger ved o,3 - o,6 o/oo, nedsættes ydeevnen.

Lige over tærskelen er nedsættelsen ringe, men den stiger med til-

tagende alkoholbelastning. Professor Molland tilføjer, at det er et

meget karakteristisk træk, at de alkoholpåvirkede overvurderer de-

res ydeevne, hvilket forhøj er faren ved selv en beskeden reduktion

af den faktiske ydeevne. Konkluderende hedder det i redegørelsen,

at der er godt biologisk grundlag for at antage, at evnen til at

føre motorvogn er tydelig nedsat hos de fleste mennesker med o,5

o/oo alkohol i blodet, men at nedsættelsen af køreevnen i betyde-

lig grad kan kompenseres ved forsigtigere kørsel.

I en medicinsk ekspertredegørelse, der er knyttet som bilag

til den svenske betænkning "Nykterhet i Trafik, I, Vägtrafiken"

(S.O.U. 1963:72), omtales enkelte nyere undersøgelser vedrørende

forholdet mellem blodalkoholkoncentration og alkoholpåvirkethed.

Det anføres i konklusionen af redegørelsen bl.a., at det, efter-

hånden som instrumenter og undersøgelsesmetoder er blevet udvik-

let, er muligt at påvise alkoholpåvirkning ved stadig lavere blod-

alkoholkoncentration. I Ugeskrift for Læger 1966, side 1, er of-

fentliggjort resultaterne af en dansk undersøgelse af sammenhæn-

gen mellem alkoholpåvirkethed og blodalkoholkoncentration hos tra-

fikanter. Undersøgelsen, der er foretaget af Hans Gürtler og Alf

Lund, beskæftiger sig væsentligst med forholdet mellem målte blod-

alkoholpromiller og resultaterne af samtidigt foretagne kliniske

lægeundersøgelser, jfr. herom nedenfor under c.

Gennem forskellige undersøgelser har man forsøgt at fastslå

den som følge af alkoholindtagelse forøgede risiko for at blive

impliceret i en færdselsulykke. Den seneste undersøgelse er den

i USA foretagne såkaldte Grand Rapids-undersøgelse foretaget af

professor R. P. Borkenstein, jfr. referatet i retslægerådets skri-

velse af 2o. marts 1968 (bilag G.)..
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I en O.E.CD.-rapport "Alcohol and Road Traffic", 1966, har

professor leonhard Goldberg og dr. John D. T. Havard givet en re-

degørelse om virkningen af alkohol på motorføreres handlemåde. Det

udtales heri, bl.a. på grundlag af Grand Rapids-undersøgelsen, at

der for personer med en blodalkoholkoncentration på 0,5 o/oo eller

derover er en statistisk signifikant stigning i ulykkesfrekvensen

i forhold til motorførere uden alkohol i blodet. På grund af de

individuelle forskelle i alkoholtolerance bevarer nogle personer

dog deres egnethed som motorfører uændret også over denne promille.

Først ved en promille på o,8 er køreegenskaberne væsentligt for-

ringede for næsten alle personer.

De nævnte undersøgelser og redegørelser - til dels dog bort-

set fra den danske fra 1966 - viser, at egnetheden som motorfører

gennemsnitligt bliver forringet efter indtagelsen af forholdsvis

små doser alkohol.

Samtidig understreges det imidlertid i flere af redegørelserne,

at de individuelle forskelle imellem personers alkoholtolerance er

betydelig. I en af Leonhard Goldberg foretaget undersøgelse (Quan-

titative studies on alcohol tolerance in man, Stockholm, 1943, gen-

givet i den dansko "Betænkning vedrørende spørgsmålet trafik og

alkohol", 1951, side 35) er således påvist, at sikkerheden hos per-

soner, der aldrig eller så godt som aldrig tidligere har nydt spi-

ritus, gennemsnitligt begynder at svigte ved o,33 o/oo; hos perso-

ner, der er vant til at nyde spiritus, ved o,61 o/oo; og hos per-

soner, der daglig" indtager betydelige mængder spiritus, ved o,86

o/oo.

Endvidere anføres i flere af undersøgelserne, at der for det

enkelte individ ikke består noget bestemt forhold mellem alkohol-

promillen og egnetheden som motorfører. I den indledende fase af

en alkoholkonsumption, hvor promillen er på vej op, vil den psy-

kiske påvirkethed af alkoholen ved en bestemt promille således

være større end ved den tilsvarende promille i den afsluttende

fase, hvor promillen er på vej ned.

c. Forholdet mellem klinisk påvirkethed og egnethed som motor-

fører.

Der synes at være en vis uoverensstemmelse mellem de under

b. omtalte redegørelser og den hyppighed, hvormed alkoholpåvirket-

hed konstateres ved de kliniske lægeundersøgelser, der i praksis

foretages samtidig med blodprøveudtagning i spiritussager.
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Af Gürtler og Lunds i Ugeskrift for Læger, 1966, side 1, of-

fentliggjorte undersøgelse fremgår, at der i de færdselssager, i

hvilke Københavns universitets retsmedicinske institut i 1962 mod-

tog blodprøver til alkoholbestemmelse fra politiet, og i hvilke

tillige klinisk undersøgelse var foretaget, forelå følgende for-

hold mellem blodalkoholpromille og konstateret spirituspåvirket-

hed:

Blodalkohol- Antal under- Antal på- %

promille søgte virkede påvirkede

o,oo-o,19 1544 53 3,5

o,2o-o,39 18o 37 2o,6

o,4o-o,59 214 79 37,3

o,6o-o,79 269 126 46,9

o,8o-o,99 373 234 62,7

l,oo-l,19 521 368 7o,6

1,20-1,39 657 517 78,7

1,40-1,59 742 658 88,7

l,6o-l,79 716 671 93,7

l,8o-l,99 552 53o 96,o

2,oo-2,19 428 417 97,4

2,2o- 49o 477 97,3

I den svenske betænkning "Nykterhet i Trafik" fra 1963 gen-

gives side 271 resultatet af en tilsvarende undersøgelse i Sve-

rige foretaget i 1956:

Blodalkohol- Antal under- %

promille søgte påvirkede

o -o,4o 141 31,9

0,41-0,80 138 42,7

o,81-l,2o 228 6o,9

l,21-l,6o 39o 74,6

l,6l-2,oo 435 86,6

2,ol-2,4o 344 88,9

2,41-2,8o 133 92,4

2,81-3,6o 62 96,8

Disse undersøgelser viser, at spirituspåvirkethed kan konsta-

teres klinisk hos omkring I/3 af de personer, der har ca. o,5 0/00

alkohol i blodet. På den anden side er der ikke helt få personer

(11-14%), hos hvem der ikke kan konstateres påvirkethed, selv om
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de har en promille på op til 1,6. Endvidere fremgår det, at den

blodalkoholkoncentration, hvor ca. halvdelen af de til undersøgel-

se indbragte personer viser påvirkethed, ligger på o,8-1,o o/oo.

Når disse resultater vurderes i forbindelse med de under b.

refererede undersøgelser, må man have i erindring, at undersøgel-

sesmetoderne er forskellige.

I 1937 udtalte retslægerådet (retslægerådets årsberetning 1936,

side 395): "også påvirkning af funktioner, som vanskeligt kan ef-

tervises ved almindelige kliniske prøver, kan repræsentere en me-

get stor fare." 1 den svenske betænkning "Trafiknykterhet" fra

1953 udtales det (side 142), at frava;ret af klinisk påviselig på-

virkethed ikke er noget kriterium for, at alkoholindtagelse ikke

har spillet nogen rolle for f.eks. en trafikulykkes indtræden. I

professor Mollands redegørelse til det norske "Trafikk-alkoholut-

valget av 1954" anføres det, at "Klinisk prøve er et altfor grovt

og usikkert middel til å avgjøre, når evnen til å kjøre motorvogn

er nedsatt."

Navnlig i danske lægelige kredse synes man dog fortsat at

tillægge den kliniske lægeundersøgelse en betydelig værdi. 3å>-

ledes udtalte retslægerådet i 1951 (retslægerådets årsberetning

1951, side 144)5 "Angående den kliniske prøve skal bemærkes, at

også denne prøve i alt væsentligt må siges at fungere tilfreds-

stillende." I en udtalelse til justitsministeriet af lo. marts

1967 udtalte retslægerådet, at det er rådets praksis at foretage

en individuel behandling af sagerne, hvor hovedvægten lægges på

udfaldet af den kliniske undersøgelse, skriftprøverne og en vurde-

ring af forskellen mellem blodalkoholkoncentrationen ved undersø-

gelsen og under kørselen. Endvidere hedder det i en redaktionel

artikel i Ugeskrift for Læger 1966, iside 25: "At den kliniske

undersøgelse imidlertid stort set er et værdifuldt supplement

til analyseresultaterne, og at den bør bevares og om muligt for-

bedres, er hævet over enhver tvivl."

d. Tilbageregningsproblemet.

Et synspunkt, der hyppigt anføres under debatten om eventuel

indførelse af en fast grænse for strafbar blodalkoholkoncentra-

tion under motorkørsel, er vanskelighederne ved at beregne blod-

alkoholkoncentrationen under en kørsel, der har fundet sted som

regel en eller flere timer før blodprøveudtagelsen. Hvis der mel-

lem kørselen og blodprøven er sket indtagelse af alkohol, er be-
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regningen selvsagt uhyre vanskelig - og afhængig af, at oplysnin-

gerne om denne mellemliggende spiritusnydelse er rigtige. Selv om

sådan spiritusnydelse ikke har fundet sted, volder beregningen i-

midlertid problemer. Det danske retslægeråd har ofte peget herpå,

således i en udtalelse til justitsministeriet af 17. oktober 1957

(retslægerådets årsberetning 1957, side 137), hvori det hedder:

"Vurderingen af alkoholkoncentrationen i en persons blod på et

tidspunkt, der ikke falder sammen med tidspunktet for udtagninger

af blodprøverne til alkoholanalyse, må altid være behæftet med en

usikkerhed, der ofte vil være betydelig, og som altid vil over-

skride usikkerheden på selve analysen."

For at forstå problemet er det nødvendigt at have et vist

kendskab til de fysiologiske processer, der sættes i gang i le-

gemet ved alkoholindtagelse. Herom er der givet redegørelser i

flere svenske betænkninger, nemlig i "Trafiknykterhetsutrednin-

gens betænkning" (S.O.U. 1953:2o) side 89 ff, i "Alkoholprovet"

(S.O.U. 1956:37) side Io3 ff og i "Nykterhet i Trafik, I" (S.O.U.

1963:72) side 254 ff. Fra disse redegørelser kan følgende refereres:

Kort efter at en person har drukket alkohol, begynder denne

at blive opsuget fra tarmkanalen i organismen. Denne opsugning

tager gennemsnitligt 1-2 timer, hvorunder blodalkoholkoncentra-

tionen stiger til et maksimum. Der er store variationer imellem

de tidsrum, der kan forløbe, inden dette maksimum nås.. Indtages

alkoholen i form af stærke drikke (akvavit o.lign.), nås maksimum

hurtigere end ved indtagelse af svagere drikke (øl og bordvin).

Indtages alkoholen på tom mave, nås maksimum hurtigere, end hvis

den indtages sammen med et måltid. Ved forsøg har man således fun-

det tidsrum, inden maksimum nås, varierende fra 15-2o minutter til

2-g- time. Ved spiritusindtagelse sammen med spisning har man end-

videre fundet, at alkoholpromillen, efter at maksimum er nået, har

kunnet holde sig konstant i nogen tid - indtil 4 timer efter alko-

holindtagelsens afslutning - inden promillen daler. I denne periode

må der antages at ske en fortsat opsugning fra tarmkanalen, medens

der samtidig sker en forbrænding af alkohol i organismen.

Efter opsugningen fordeles alkoholen i kroppen, indtil koncen-

trationen i forhold til vandindholdet er ens i alle legemets orga-

ner. Denne fordeling sker ikke med samme hastighed til alle orga-

ner. I den del af hjerne- og rygmarvsvæsken, der befinder sig i

hjernens hulrum, fordeler alkoholen sig i løbet af 5-lo minutter,

medens den først fordeler sig til urinen på 1-2 timer.
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Alkoholen forsvinder fra organismen hovedsageligt gennem for-

brænding. Kun 2-5% uddrives ved udånding, sved eller urin. Den

hastighed, hvormed alkoholen forsvinder fra blodet, er gennemsnit-

ligt o,15 o/oo pr. time. De individuelle variationer i forbrændings-

hastighed er imidlertid store, fra 0,08 o/oo til o,22 o/oo i timen.

Ved forsøg med alkoholindtagelse og derefter følgende hyppige

periodiske blodprøver vil man ofte finde en kurve for blodalkohol-

promille, der først stiger til et maksimum, derefter i et tidsrum

falder forholdsvis langsomt for endelig at falde i en stejlere,

retlinet bane i overensstemmelse med forsøgspersonens forbrændings-

hastighed.

I praksis vil forholdene som regel være yderligere komplice-

rede derved, at alkoholindtagelsen finder sted gennem et længere

tidsrum, således at de beskrevne processer (opsugning, fordeling,

forbrænding) sker samtidig.

En vis vejledning ved tilbageregningen kan alkoholpromillen

i urinen give. Under konstant alkoholkoncentration i kroppen vil

promillen være større i urinen end i blodet, fordi mængden af

tørstoffer er minire i urinen end i blodet. Alkoholen når senere

frem til urinen end til blodet, men holder sig længere i urinen

end i blodet. Er promillen i urinen lige så stor som i blodet,

tyder det på, at personens blodalkoholpromille har været for

opadgående ved praveudtagelsen. Er promillen i urinen derimod

langt større end i blodet, tyder det på, at blodalkoholpromillen

har været for nedadgående. Også i relation til urinprøvens værdi

som vurderingsgrundlag er der væsentlige usikkerhedsmomenter. Det

har således betydning, om urinblæren har været tømt kort tid før

urinprøvens udtagelse.

Når en tilbageregning skal finde sted fra en fundet alkohol-

promille ved en blodprøve til en beregnet blodalkoholpromille under

en kørsel, der måske er foregået flere timer tidligere, er man i

den situation, at man dels ikke kender blodalkoholkurvens forløb

for den pågældende person (hurtig eller langsom forbrænding) ef-

ter den omhandlede spiritusindtagelse (stærke eller svage drikke,

uden eller sammen med mad) og dels kun med usikkerhed kan anslå,

på hvilket stadium af kurven personen befandt sig ved prøveudtag-

ningen.

På denne baggrund anføres det i den svenske betænkning "Nyk-

terhet i Trafik, I" (S.O.U. 1963:72) side 53, at de medicinske
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eksperter, med hvilke komiteen har haft samråd, har forklaret, at

en kvantitativ tilbageregning fra prøve- til kørselstidspunktet

efter deres opfattelse praktisk taget altid er umulig. Derimod

skulle man ofte med rimelig sikkerhed kunne angive, om blodalko-

holpromillen var ved at synke eller ved at stige på prøveudtag-

ningens tidspunkt. Om dette spørgsmål kan endvidere henvises til

bilag G.

Sekretariatet har i samarbejde med retslægerådet udarbejdet

et notat med eksempler på, hvorledes retslægerådet foretager til-

bageregning. Der henvises herom til bilag F.
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VI. Statistiske oplysninger.

A. Af den officielle færdselsstatistik kan uddrages følgende

oplysninger:

1. Personskader på grund af spirituspåvirkning hos samtlige tra-

x) Da inddelingen af færdselsuheldsstatistikken efter hovedårsager
er behæftet med usikkerhed, anvendes fra den 1. januar 1967 en
ændret inddeling, som bygger på objektive oplysninger om selve
hændelsesforløbet, herunder navnlig om uheldssituationen. Spiri-
tuspåvirkning rubriceres i en særlig kolonne vedrørende føreren.

xx) Med alvorlig eller betydelig personskade forstås, at en person
er kommet så alvorligt til skade, at den pågældende for kortere
eller længere tid har været uarbejdsdygtig.

xxx) Excl. knallerter, traktorer og motorredskaber.
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B. Por Københavns vedkommende kan særligt anføres, at antallet

af ulykker på grund af spirituspåvirkning igennem en årrække har

været stigende samtidig med, at ulykker, der skyldes andre forhold,

trods den øgede færdsel har udvist stagnation, for visse gruppers

vedkommende endog fald.

Fra efteråret 1967 er der imidlertid sket en ændring heri, idet

antallet af uheld med spirituspåvirkede motorførere pludseligt er

faldet. I løbet af de første 9 måneder af 1968 har antallet af disse

ulykker således ligget 23% lavere end i den tilsvarende periode i

1967. Københavns politis færdselsafdeling formoder, at dette fald i

første række skyldes indførelsen af Alcotest i færdselskontrollen.

Samtidig er der i de første 9 måneder af 1968, sammenlignet med

den tilsvarende periode i 1967, sket en stigning på 12% i antallet

af anholdte spirituspåvirkede motorførere, som ikke var impliceret

i færdselsuheld. Også dette forhold sættes af Københavns politi i

første række i forbindelse med den øgede færdselskontrol med Alco-

test .




