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Cannabis og trafikulykker

| Danmark er det ulovligt at kere knallert, bil og motorcykel, nar man er pavirket af cannabis. Man
kan ligeledes miste sit karekort, hvis man karer pa cykel, mens man er pavirket af cannabis. Men
hvorfor? Spargsmalet kan lyde meerkeligt. Det er ulovligt at kere, ndr man er pavirket af alkohol,
fordi man udsaetter sig selv og andre for fare, ndr man har den nedsatte reaktionstid,
koncentrationsevne og impulskontrol, som falger med at veere pavirket af alkohol.

Det samme geelder andre rusmidler og medicin, som tilsvarende nedsaetter evnen til at handtere
det uforudsete og fastholde fokus.

Pa den méade er cannabis i trafikken et godt billede p& noget, hvor rusmidler, det psykologiske og
det samfundsmaessige modes. Hvorfor det psykologiske? Jo, fordi blandt andet
koncentrationsevne, fokus, reaktionstid og impulskontrol netop er temaer, som psykologien
beskaeftiger sig med.

Der er flere typer af evidens, som kan kaste lys over, hvorvidt og hvordan cannabis pavirker evnen
til at feerdes i trafikken. Ligesom ved andre spgrgsmal indenfor det psykologiske felt kan man
anvende direkte eksperimenter.

Hvordan er evnen til at fore et karetwej, ndr man er pavirket af cannabis sammenlignet med, nar
man ikke er det?

Det er faktisk undersggt i forsag bade med simulatorer og rigtige biler i mere end 50 ar. Man har
blandt andet interesseret sig for, om cannabis pavirker reaktionstiden, evnen til at holde sig i egen
bane, og om man kan felge trafikken hvad angéar tempo.

De fleste undersagelser har peget pa, at cannabispavirkede personer slingrer mere end ikke-
pavirkede, men at de samtidig kerer langsommere, hvilket reducerer risikoen en anelse. Men det
er meget komplekst at forstd, hvordan rus pavirker trafikulykker. | hvilken grad spiller det en rolle,
om man er tilvaennet til cannabis? Er det, ndr meengden af THC i blodet topper, at risikoen er
hojest, eller pa et andet tidspunkt? Nar man ryger cannabis, topper meengden af THC indenfor
ganske kort tid, 5-10 minutter. Hvis man venter en time er maengden allerede faldet betragteligt.
Hvad hvis man venter 2 eller 3 timer? Hvilke andre menneskelige faktorer har betydning? Hvilke
trafikale faktorer har betydning?

Den optimale strategi vil afhaenge af, hvordan disse faktorer spiller sammen.

To nye undersagelser bidrager til vores forstaelse af disse spargsmal, selv om de ikke fijerner
kompleksiteten. Den ene er et eksperimentelt studie, som er gennemfeart for at afklare mange af
de ubesvarede spargsmal om den direkte sammenhaeng mellem THC og trafikulykker (Cardozo
m. fl., 2025). Den anden er et studie af alle stater i USA, som har set pd, hvordan antallet af
ulykker aendrer sig efter, at der bliver indfert aendringer i cannabispolitikken (Park et al, 2024).

Cardozo og kolleger rekrutterede to typer af cannabisbrugere i alderen fra 18-30 ar: unge med et
regelmaessigt forbrug (1-2 joints om dagen) og unge med et mindre regelmaessigt forbrug (1-2
joints om ugen). Deltagerne rag s en joint, som enten kunne indeholde 0 mg THC (placebo)10
mg THC eller 30 mg THC. Der var i alt 30 deltagere.

Derefter korte de flere gange i en bilsimulator, og udfyldte forskellige spergeskemaer om, hvor
sovnige eller friske de falte sig, og om de fglte sig i stand til at kere bil. Simulatoren viste korsel i
dagslys med andre trafikanter, og den malte, hvor meget de slingrede i trafikken, om de kunne
holde egen bane, og - ikke mindst vigtigt - om de havde kollisioner med andre biler. Alle
deltagerne skiftedes til at kere i simulatoren (pa forskellige dage) med enten placebo, 10 mg, eller
30 mg THC. Samtidig fik de taget blodprever lebende.

Antallet af kollisioner var den afgarende udfaldsvariabel for undersggelsen: var der flere
kollisioner, nar der blev raget mere cannabis, og for hvem og hvornar?

Der var flere interessante resultater af undersggelsen: der var en klar sammenhaeng mellem den
maksimale maengde af THC i blodet hos en deltager og antallet af kollisioner.



Antallet af ulykker var faktisk hgjest fire timer efter, at deltagerne havde rgget. Ikke umiddelbart
efter. Paradoksalt nok var maengden af THC pa dette tidspunkt faktisk faldet hos alle deltagerne.
Der var ingen forskel mellem, hvor mange kollisioner, der var hos de daglige rygere og de
ugentlige. Til gengeeld fik de daglige rygere, som man ogsa ved fra andre undersggelser, mere
THC | blodet af at ryge den samme masngde.At man folte sig sevnig eller usikker havde en stor
betydning for antallet af ulykker.Men selv om disse resultater er interessante, er de baseret pa en
meget lille gruppe, hvor nogle fa enkeltindivider stod for mange af kollisionerne.

Den anden undersogelse gennemfort af Park og kolleger (2024), benytter sig af data fra hele USA.
De byggede videre pa en tradition, hvor forskere har set pa aendringer i cannabislovgivningen
eller retshandheevelsen, og sa set pa, om der efterfalgende sker eendringer i trafikulykker.

| undersagelsen fokuserede Park og kolleger pa trafikdedsfald. De havde data fra 50 stater med
observationer over 27 ar.

De opdelte aendringer i tre typer:

1. Medikalisering (cannabis bliver gjort lovligt til medicinsk brug med lsegeordination).

2. Liberalisering (cannabis bliver enten legaliseret til rekreativ brug, retshandheevelsen bliver
reduceret, og cannabis bliver et produkt pé linje med alle andre), og

3. Provenuorienteret (der er fokus pa at ege skatteindteegterne fra cannabis). En stat kunne altsa
i princippet bevaege sig frem og tilbage mellem at have elementer af disse politikker. Hver
type af politik blev malt med 12 variable, og dermed ville hver stat have en veerdi for hver
variabel for hver af de 27 ar. For at billedet ikke skulle blive alt for fortegnet, kontrollerede
forskerne for en raekke variable, som befolkningstaethed, variable, der omhandlede
alkoholpolitik, trafiklovgivning, gennemsnitstemperatur, og arbejdsloshed.

For at sikre sig, at det var politikken, der var det afgerende, satte forskerne skarpe greenser ved
de datoer, hvor cannabis blev mere eller mindre tilgaengeligt.Spergsmalet var sa, om
hyppigheden af trafikdedsfald steg eller faldt, nar politikken aendrede sig?

For medikalisering gjaldt det, at der var en klar stigning i antallet af dedsfald, jo mere en stat
indforte lovgivning, som understottede medicinsk cannabis. Det gjaldt alle typer af trafikdedsfald,
bade fodgaengere, folk i personbiler og folk i varevogne. Der var ogsa en stigning i antallet af
trafikdraebte i spiritusulykker. Og der var den samme stigning, hvad enten forskerne sa pa antallet
af draebte per karte kilometer eller antallet af draebte per million indbygger.

For liberalisering gjaldt det, at antallet af trafikdedsfald faldt, jo mere cannabis blev liberaliseret.
Her var der dog en undtagelse, idet antallet af dreebte fodgeengere steg en smule — men altsa
langt fra nok til at opveje faldet i trafikdraebte, som kearte bil. Igen var mgnsteret det samme, hvad
enten de sa pa antallet af dreebte per kort kilometer eller i forhold til indbyggertal.

For aendringer relateret til provenu fandt forskerne, at der ikke var nogen sammenhaeng mellem
politik og antallet af trafikdraebte i forhold til kerte kilometer. Her var der dog en sammenhaeng i
forhold til befolkningsstarrelse, sddan at antallet af trafikdreebte per million indbygger steg, jo
flere skattedollar staten ville tjene pa cannabis.

Forskerne pegede p4, at liberaliseringen kunne medfare en tendens til, at folk erstatter alkohol
med cannabis, og at dette reducerede antallet af alkoholdraebte i trafikken.

Det er dog for tidligt at sige, at medicinsk cannabis er farligere i trafikken end liberalisering eller
legalisering af cannabis. En faktor er, at de medicinske ordninger begyndte et stykke tid for
legaliseringer og liberaliseringer. Derfor kan nogle trafikdedsfald, som skyldes cannabis vaere
sket, men der er sa sket en tilpasning og modning, som ger, at trafikken bliver reguleret til dette
nye element, maske endda pa et niveau, der ikke umiddelbart er til at leese af de officielle
dokumenter.

Alt i alt kan man maske nok let sige, at man ikke kan anbefale at kere bil eller andre keretgjer, nar
man er pavirket af cannabis. Men hvordan det skal handteres som samfundsudfordring er et
meget starre og mere komplekst spargsmal.

Morten Hesse
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