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Forord

CPS (Centrum for Personsékerhet) har under ar 2013 och de forsta tre manaderna av 2014
genomfort ett projekt om faktabaserat lokalt sakerhetsarbete mot cykelolyckor. Finansiering
soktes i konkurrens och anslag beviljades fran Lansforsakringars forskningsfond.

Under projektets gang har foljande publikationer producerats:

e Statistikrapport om cykelolyckor i Karlstad 2007-2011.

e Litteraturstudie om atgarder for cyklisters sakerhet.

o Vetenskaplig artikel om effekten av den svenska cykelhjalmslagen for barn.
e Vagledning for systematiskt cykelsékerhetsarbete i lokalsamhaéllet.

| denna slutrapport presenteras resultat och genomférande av de tva forstnamnda.
Véagledningen publiceras i en separat publikation i vantan pa typsattning och formgivning,
och hjalmstudien ligger for publicering som vetenskaplig artikel hos en internationell
valrenommerad tidskrift.

Projektrapproten ar forfattad av Johanna Gustavsson, Carl Bonander och Ragnar
Andersson.

Centrum for Personsakerhet, CPS, vid Karlstads universitet ar en plattform for forskning och
samverkan i fradgor som ror analys och prevention av personskador. Centrumet inrattandes 2013
efter en successiv uppbyggnadsperiod. Sekretariatet ar knutet till &mnet Riskhantering, men CPS
samarbetar i 6vrigt med en rad andra amnesmiljéer inom universitetet, bland annat inom ramen
for universitetets Halsoakademi dar sakerhet och trygghet identifierats som ett centralt tema.
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INLEDNING

Efter att det systematiska trafiksakerhetsarbetet pa senaste aren visat pA mycket goda
resultat i form av minskat antal doda och svart skadade i biltrafik har skaderisken for
oskyddade trafikanter uppmarksammats. Cykling ar idag den vanligaste orsaken till svara
skador i trafiken. Som ett led i att framja hallbara transporter uppmuntras manniskor att cykla
mer och risken &r da stor att forekomsten av skador kommer att cka.

Sveriges kommuner och landsting (SKL) har gett ut vagledningen "Trafiksakra staden” med
rekommendationer till kommuner hur staden kan planeras for att framja den lokala
trafiksékerheten. En nationell strategi for sakrare cykling har tagits fram i samverkan mellan
olika myndigheter med Trafikverket som spetsen och presenterades i januari 2014 och dess
innehall har varit en viktig indikation pa det fokus som nu laggs pa cyklismen.

Projektets dvergripande syfte var att arbeta fram en metod for faktabaserad prevention av
cykelskador i lokalsamhallet. En viktig aspekt av projektet har varit att nyttiggora lokala
skadedata fran bland annat trafikolycksdatabasen STRADA (Swedish Traffic Accident Data
Acquisition) som underlag i utformningen av preventiva atgarder. Den teoretiska
utgangspunkten har varit tanken om en process, ofta beskriven som en snurra, enligt
principen om standiga forbattringar. Parallellt med utformningen av metodiken har de fosta
stegen i snurran genomférts och erfarenheterna har sedan inforlivas i metodiken.

Teoretisk utgangspunkt
For att tydliggora den teoretiska férankringen kan man se arbetet som en "black box” med
input och output (se exempelvis Nilsen 2006).

Den svarta ladan ar lokalsamhallet och den process ("snurra”) vi dar har forsokt skapa.
Input ar de incitament som tillférs processen i form av:

- Initiativtagande till sdkerhetsframjande satsning

- Statistisk bearbetning och férdjupad analysmetodik
- Evidensbaserad kunskap kring atgarder

- Medial uppmarksamhet

- Initial organisering

- Eventuellt &ven utbildning och seminarier

Output ar den paverkan projektet far, exempelvis:

"Action”, dvs verksamhet som leder till atgarder
- Fortsatt organisering pa egen hand
- Fortsatt programutveckling pa egen hand
- Overtagande av ansvar och integration i ldpande arbete
- Forbattrade verktyg, t ex battre statistik och forbattrade analysmetoder
- Pa sikt farre skador

Det ar med utgangspunkt fran detta som ett antal aktiviteter har genomforts.
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Utformning och testande av metodiken

Metodiken har utformats utifran idén om sténdiga forbattringar genom en cyklisk process
som delas in olika steg dar den mest grundlaggande formen innehaller stegen; planera,
genomfora, studera och agera (Shewhart 1931, Deming and Renmei 1952, Anderson,
Rungtusanatham et al. 1994). Projektets utgdngspunkt har varit en mer detaljerad indelning
anpassad till den problematik som adresseras:

Bearbetning av statistik och analys av data

— Grovanalys
— Kompletteringar, uppdateringar
— Sammanstéllning

Mobilisering (6vergar i vidmakthallande/vidareutveckling/integration efter forsta
varvet)

— ldentifiera aktorer
— Skapa delaktighet och "commitment”
— Organisera samarbetet

Prioritering och planering

— Identifiering av problemkluster

— Djupanalys av problemkluster

— Identifiering av atgarder

— Atgardsplanering och &taganden

Implementering av atgarder

Uppfoljning, utvardering
- Uppfdljning av atgarder
- Beskrivning av forutséattningar for snurrans nasta varv
- Paborja processen utifran forandrade forutsattningar

Genomfdrande

Under projektet har processen, fram till implementering, genomférts. De lardomar som
dragits har inférlivats i metodiken och ligger till grund fér det som beskrivs i vagledningen. De
tva resterande stegen kraver kommunala beslut som ligger bortom vara mandat samt
langsiktig uppfoljning utanfor projektets tidsplan, och har darfor utformats teoretiskt.

Projektet har styrts och forankrats i olika grupper knutna till projektet. Styrningen har skotts
av CPS i samverkan med ett antal nyckelpersoner som varit viktiga fér genomforandet i olika
faser. Dessa personer &r Mattias Stromgren, Myndigheten for samhallskydd och beredskap,
Ola Akesson, Raddningstjénsten i Karlstadregionen, Kaj Sundstrém, Landstinget i Varmland,
Carola Kvick, Karlstads kommun och Stina Granefeldt, Karlstads kommun. | denna grupp har
utformningen av de olika stegen i metodiken seminariebehandlats.

Tidigt i projektet etablerades kontakt med kommunens befintliga cykelnatverk. Det &r en bred
grupp bestaende av representanter fran bade offentlig- och privatsektor samt
frivilligorganisationer. Resultat fran projektet, exempelvis statistikkartlaggningen och
litteraturstudien, har presenterats for gruppen som getts majlighet att kommentera.

4



Under projekttiden har Karlstad kommun genomfort en revidering av den lokala cykelplanen.
Vi fann darfor lampligt att delta i detta arbete for att fa storre insikt kring cykelfragor samt ge

inspel nar det géller sakerhetsproblematiken. Resultaten har ocksd kommunicerats till media
som ett led i att uppmarksamma problembilden och skapa incitament for atgarder.

Referensgrupp

Projektet har haft en referensgrupp bestaende av personer med bred kunskap om
cykelsakerhetsproblematik. Referensgruppen har gets majlighet att framfora synpunkter pa
innehall och utformning och haft till syfte att delta i styrningen av projektets riktning.
Referensgruppen har bestatt av:

Lars-Johan Sahlin, Lansforsakringar

Hans-Yngve Berg, Transportstyrelsen

Jan Schyllander, Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap (MSB)
Lars Darin, Trafikverket

Patrik Wirsenius, Sveriges landsting och kommuner (SKL)



PUBLIKATIONER

Delarbete 1: Statistiksammanstéllning

Projektet initierades med en lokal statistiksammanstallning dar data fran STRADA
bearbetades och sammanstélldes. Karlstads kommun anvandes som analysobjekt. Syftet var
att identifiera olika typer av monster i datamaterialet, exempelvis vanliga h&ndelser, sarskilt
drabbade grupper eller farliga platser. Rapporten presenterades for lokala aktérer, och vid
det har skedet blev det tydligt att det som var mest intressant ur lokal preventionssynpunkt
var olycksdrabbade platser, vilket styrde riktningen for vagledningen for systematiskt
cykelsdkerhetsarbete i lokalsamhallet (Delarbete 4). Kartlaggningen av olycksdrabbade
platser fick aven stort genomslag i lokala medier.

Delarbete 2: Litteraturstudie

Tidigt i projektet blev det tydligt att det saknades en genomgang av aktuell evidens for
atgarder mot cykelskador. En systematisk litteraturstudie genomfordes darfor parallellt med
statistiksammanstallningen under varen/sommaren 2013 (Delarbete 2). Férutom kunskaper
om forskningens resultat gav genomgangen en bild kring vilken typ av forskning som finns
och vad som annu aterstar att beforska.

Delarbete 3: Vetenskaplig artikel om cykelhjalmslagen for barn

Ett omrade som identifierades var bristen pa en vetenskaplig utvardering av effekten av den
svenska cykelhjalmslagen for barn. Till foljd av detta har en tidsserieanalys genomforts for att
studera och kvantifiera effekten av lagen pa huvudskador bland cyklister, vilket har genererat
en vetenskaplig artikel som har skickats in till en tidsskrift for publicering (resultatet redovisas
ej i denna rapport i vantan pa avslutad kvalitetsgranskning).

Delarbete 4: Vagledning for systematiskt cykelsékerhetsarbete i
lokalsamhallet

Slutprodukten av projektet var i enlighet med det dvergripande syftet (se ovan) en vagledning
for systematiskt cykelsékerhetsarbete i lokalsamhallet. Den grundar sig i
kvalitetsakringsteori, och ar utformad som en kontinuerlig process med malet att uppna
standiga forbattringar, med inslag av tvarsektoriell samverkan och fakta- och evidensbaserat
arbete. Metodiken som foreslas ar framtagen i samarbete med lokala och nationella aktorer
som under projektets gang har bidragit med kommentarer och kritisk granskning.



Vagledningen ar riktad till kommunala tjansteman som ansvarar for eller arbetar med
trafiksékerhet.



Referenser
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Linkopings universitet, Institutionen for medicin och hélsa, Socialmedicin och
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Delarbete 1:

Cykelolyckor | Karlstads kommun
2007-2011

Finn Nilson, Kaj Sundstrom & Ragnar Andersson



Forord

Denna rapport ar framtagen som ett forsta statistiskt underlag, tankt att inspirera till en
diskussion om risker och mdjliga forbattringsatgarder for cyklister i Karlstads kommun.
Arbetet ingar i ett kombinerat forsknings- och utvecklingsprojekt vid Karlstads universitet
syftande till en forbattrad systematik for lokalt cykelsakerhetsarbete. Projektet finansieras av
Lansforsakringar med stod aven fran Karlstads kommun och Landstiget i Varmland genom
aktiva insatser i projektet.

Rapporten ar skriven av Finn Nilson (Karlstads universitet), Kaj Sundstrom (Landstinget i
Varmland) och Ragnar Andersson (Karlstads universitet) och &r en del av ett storre projekt
kring cykelskadade i Karlstads kommun. Projektet ar finansierat av Lansforsakringar och
Karlstads kommun med datastdd fran Landstinget i Varmland.

10



Sammanfattning

Att cykla ar halsosamt och miljévanligt, men tyvarr ocksa ganska farligt. Aven om forskning
tyder pa att halsovinsterna overstiger skaderiskerna, kravs atgarder for att minska de
cykelrelaterade skadorna i samhaéllet.

Genom att studera och sammanstalla uppgifter om olyckor som hant finns mgjlighet att hitta
utsatta grupper, typiska olycksmonster eller farliga platser inom en avgrénsad befolkning
eller geografiskt omrade. Denna statistikrapport anvander sig av data som insamlats av
halso- och sjukvarden och polisen i Varmland inom datasystemet STRADA (Swedish Traffic
Accident Data Acquisition) kring cykelskadade i Karlstads kommun mellan 2007 och 2011.
Mellan dessa ar skadade sig 857 cyklister sa pass allvarlig att de var tvungna att uppsoka
akutmottagningen p& Centralsjukhuset i Karlstad.

Cykelskador intraffar oftare under sommarhalvaret, mellan klockan 14.00 och 21.00 samt pa
fredagar. Man ar nagot mer representerade i hela skadebilden och aldrarna 10-14 och 40-65
ar ar dverrepresenterade.

Trots lagliga krav var det en stor andel av 10-14 aringarna som inte bar hjalm vid
skadetillfallet (flickor; 60 procent och pojkar; 45 procent).

Geografiskt foljer cykelolyckorna i Karlstads kommun befolkningstatheten i stora drag, men
sarskilda kluster kan identifieras pa vissa platser och strackor som darmed framstar som
sarskilt olycksdrabbade. Bland annat syns anhopningar av olycksh&ndelser kring ett antal
broar och tunnlar och pa dessa platser behéver djupare olycksanalyser genomforas.
Rapporten ger ocksa exempel pa hur statistiken kan anvandas for att utvardera gjorda
trafiksékerhetsforbattringar.
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Inledning och bakgrund

Cyklismens roll i transportsystemet och cykelolyckornas andel i trafikskadepanoramat
uppmarksammas alltmer i den trafikpolitiska debatten. Cyklismen foresprakas utifran halso-,
miljo- och framkomlighetsskal men ar samtidigt ett av de farligaste transportmedlen, aven om
nyare forskning tyder pd att halsovinster dverstiger skaderiskerna (Pucher, Buehler et al.
2010). Risken att skadas allvarligt i som cyklist &r dock storre &n risken att skadas som bilist
(Wegman, Zhang et al. 2012), vilket belyser vikten av forebyggande insatser for cykelolyckor
och cykelrelaterade skador.

De senaste 15 aren visar pa en avtagande utveckling for dodade i cykelolyckor i Sverige.
Daremot, vad géller slutenvardade cyklister (inlagda pa sjukhus), syns en oférandrad trend
nar det galler kvinnor (2011 ca 1400 fall per ar) och en uppatgaende trend nar det galler man
(2011 ca 2200 fall per ar). Detta innebar att av alla slutenvardade transportrelaterade skador
ar 34 procent cyklister, vilket ar nagot fler an bilburna trafikanter (Myndigheten for
Samhallsskydd och Beredskap 2013).
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Material och Metod

Material

Landstinget i Varmland har en datainsamling dar skadedata samlas in i dédsorsaksregistret
(DOR), patientregistret (PAR), Injury Data Base (IDB) och Swedish Traffic Accident Data
Acquisition (STRADA). Eftersom hela Varmland omfattas av denna datainsamling finns i
lanet en unik mojlighet att for en definierad befolkning understka och folja
skadeforekomsten. Genom samarbete och avtal har Karlstads universitet, Karlstads kommun
och Landstinget i Varmland en mojlighet att tillgd bade IDB och STRADA och anvanda
denna information for att framja skadeférebyggande insatser med fokus mot sarskilt sarbara
och utsatta grupper.

Personskador som uppkommit i samband med olyckor i trafikmiljo har samlats i STRADA
sedan 2002 i Varmland. Kvaliteten var dock tveksam under de inledande aren, men
forbattrades avsevart i samband med introduktionen av IDB 2007 som registrerar alla
personskador som nar akutmottagning. | Varmland registreras trafikskadorna numra enbart i
STRADA medan Ovriga skador registreras i IDB. Dessutom forandrades klassifikationen av
skadans allvarlighet vid samma tidpunkt vilket forsvarar jamforelser mellan perioderna 2002-
2006 och 2007-2011.

Metod

| denna rapport har de cykelolyckor som skett i Karlstads kommun 2007-2011 analyserats
utifran vad som finns registrerat i STRADA. Da STRADA bade innehaller ett antal forkodade
valmojligheter men ocksa en fritextinformation har fritexten granskats ytterligare for att
komplettera skadedata. Dessutom har, utifran fritexten, ett antal nya variabler skapats
(Thulin, Niska 2009). | samtliga dataanalyser har aren 2007-2011 sammanslagits for att na
en hogre statistisk sékerhet i resultaten.

Sarskild uppmarksamhet agnas at att belysa hur man med statistikens hjalp kan analysera

platser som visar sig extra olycksdrabbade eller sddana dar man vidtagit atgarder och darfor
har anledning att forvanta sig en foréandring.
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Resultat

Olyckor och skador anses allmant orsakas av brister i samspelet mellan ménniska, teknik
och miljo (figur 1). Vi har darfor valt att sortera resultatredovisningen i dessa kategorier.
Manniskan ar i detta fall cyklisten plus eventuell passagerare. Tekniken ar cykeln med
tillhérande utrustning, till vilken vi aven har raknat hjalmen. Miljon utgors av trafikmiljon med
alla férhallanden som denna inrymmer. Information om handelseférlopp redovisas under
olyckshé&ndelsen och om uppkomna personskador under skadan. Slutligen presenteras
exempel pa fordjupad analys av cykelolyckor med utgangspunkt i platsen dar skadan
intraffat.

\/
:> Hindelse :> Skada

Figur 1. Enkel olycksmodell for att sérskilja inblandade huvudkategorier.

Totalt registrerades i STRADA 857 cykelolyckor inom Karlstads kommun under den
studerade perioden 2007-2011. Hur dessa fordelar sig utifrdn ovannamnda kategorier
redovisas narmare nedan.

Cyklisten

Informationen om individen i STRADA inskranker sig till uppgifter om alder och kon. Viss
information om alkoholpaverkan och annat riskbeteende kan dock utlasas fran
fritextbeskrivningarna.

Alder och kén

Den sammanlagda informationen om skadade cyklister i Karlstad fér aren 2007-2011 visar

pa en nagot storre andel man (55 procent) jamfort med kvinnor och en alderskoncentration
kring tidiga tonaren och 40-65 ars alder (figur 2).
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Figur 2. Antal skadade cyklister registrerade i STRADA mellan 2007 och 2011 fordelat pa alder och kon.

Misstankt alkoholpaverkan

Efter en manuell genomgang av fritexten kunde 50 skadade (21 kvinnor, 29 méan) bedémas
som misstankt alkoholpaverkade. | de flesta av dessa fall var detta baserat pa egna
beskrivningar (exempelvis "var berusad och...”) alternativt polisrapporterade skador dar ett
nykterhetstest genomforts. | och med att mycket fa cykelskadade ar polisrapporterade
skador och att sjukvarden inte testar for alkoholpaverkan kan det finnas ett betydande
morkertal kring skadade som &r alkoholpaverkade. Medelaldern for de identifierade
alkoholpaverkade individerna var 32 fér kvinnor och 47 for man. Ingen av de som var
misstankt alkoholpaverkade bar hjalm och endast tva skadade sig dagtid.

Riskbeteende

Olika typer av riskbeteende fran cyklisten som pa nagot satt bidragit till skadan identifierades
ocksa i fritexten. Dessa handlar om exempelvis lek, skjuts, htg hastighet,
mobiltelefonanvandning, m.m. Inga generella ménster sags vad galler dessa beteenden med
avseende pa alder eller kon. | och med att dessa faktorer enbart identifierades genom en
granskning av vad individen sjalv uppgivit kan dessa uppgifter inte tillméatas nagon statistisk
tillforlitlighet.

Cykeln med tillhérande utrustning
STRADA innehaller ingen narmare information om typ av cykel, cykelns skick,m.m. | nagra
fall kan man av fritextbeskrivningar utlasa att brister i cykelns funktionalitet bidragit till

olyckan. Detta redovisas under rubrik Olyckshandelsen nedan. Daremot finns information om
hjalmanvandning som vi har valt att se som en del av cykelns utrustning.
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Hjalmanvandning

Den generella hjalmanvandning, liksom antalet km transporterade per cykel, ar en aspekt
som &r svarmatt metodmassigt men som ar en viktig aspekt for att jamfora skadedata mot
den studerade befolkningen. Enligt NTF, som har genomfort
hjalmanvandningsundersokningar var och/eller host under tio ar ar hjalmanvandningen kring
27 procent i Karlstads kommun. Det kan antas att dessa undersdkningar gjorts under dagtid.
Hjalmanvandningen bland dem som skadat sig i Karlstads kommun ar ganska hog jamfort
med dessa uppgifter (22 procent bland kvinnorna och 24 procent bland mannen).
Aldersférdelningen nar det galler hjalmanvéndandet &r intressant att notera. Enligt svensk
lag ska barn upp till 15 ars alder anvanda hjalm nar de cyklar och detta syns ocksa i
skadestatistiken dar flest skadade med hjalm aterfinns bland barn upp till 15 ar. Trots det har
ett antal barn adragit sig en skada och uppgett att de inte burit hjalm. Detta géller i synnerhet
flickor mellan 10-14 ar (figur 3).
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Figur 3. Antal skadade kvinnliga cyklister i Karlstads kommun mellan 2007 och 2011 fordelat pa alder och
uppgiven hjalmanvandning vid skadetillféllet.

Ocksa bland man syns ett liknande monster. En skillnad mellan kénen ar dock att
hjalmanvandningen verkar aterkomma hos kvinnor i 50-arsaldern medan detta inte syns hos
man (figur 3 och 4).
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Figur 4. Antal skadade manliga cyklister i Karlstads kommun mellan 2007 och 2011 férdelat pa alder och
uppgiven hjalmanvandning vid skadetillfallet.

Trafikmiljon

Typ av kdrbana

I och med en stor koncentration av skadade i Karlstads centrum (se skadeplats), skedde
ocksa en majoritet av skadorna (653 fall) pa det kommunala vagnatet foljt av enskilda vagar

(49 fall) och statlig vag (26 fall). Uppgifter om vaghallare saknas i 126 fall.

Platstypen dar olyckan skedde visar att de flesta av olyckorna sker pa vanliga vagar/gator
(inklusive korsningar) foljt av cykelbanor och trottoarer (figur 5).
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Figur 5. Fordelning av cykelskadade efter platstyp, Karlstads kommun aren 2007-2011.

Tid pa dygnet, veckodag och arstidsvariationer

Skadornas uppkomst vad géller tid pa dygnet visar en 6kande forekomst kring
eftermiddag/kvall (klockan 13.00 — 21.00) med det hégsta vardet for man mellan 18.00 och
19.00 och for kvinnor mellan 15.00 och 16.00. Som ocksa syns i figuren sa ar skador bland
kvinnor vanligare pa morgonen och tidig eftermiddag medan mannen skadar sig oftare
senare pa eftermiddagen (figur 6).
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Figur 6. Fordelning av cykelskadade efter tid pa dygnet och kon, Karlstads kommun aren 2007-2011.
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Med avseende pa veckodag syns enbart sma skillnader. Flest olyckor sker pa fredagar for
bada konen medan den minst skadedrabbade dagen ar séndagar (figur 7).
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Figur 7. Fordelning av cykelskadade efter veckodag och kon, Karlstads kommun &ren 2007-2011.

Fordelningen av cykelskador dver arets manader visar att de flesta skadorna sker under
sommarmanaderna. Daremot kan en skillnad ses mellan konen dar skadorna minskar bland
kvinnorna under juli och augusti medan det for mannen fortsatter pa hog niva (figur 8).
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Figur 8. Fordelning av cykelskadade efter manad, Karlstads kommun aren 2007-2011
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Olyckshandelsen

Typ av olycka

Olyckstypen registreras under ett antal olika kategorier i STRADA. Singelolyckor ar absolut
vanligast bland bade kvinnor och man foljt av kollision med motorfordon. Inga storre
skillnader syns mellan kénen (tabell 1).

Tabell 1. Skadade cyklister i Karlstads kommun mellan 2007 och 2011 fordelat pa kén och olyckstyp

Olyckstyp Kvinnor Man

Antal Procent Antal Procent
Cykel - Motorfordon 55 14.1 53 114
Cykel - Singel 292 74.9 373 80.0
Cykel - Gaende 3 0.8 3 0.6
Cykel - Cykel 31 7.9 28 6.0
Cykel - Moped 2 0.5 3 0.6
Ovriga (oként) 7 1.8 4 0.9
Totalt 390 100 466 100

| kollision med

Av de totalt 856 skadade cyklisterna, hade 300 adragit sig en skada i samband med en
kollision med en definierad produkt/foremal. | 174 fall utgjordes dessa produkter av andra
fordon inklusive andra cyklar och i 13 fall kolliderade man med djur eller manniskor. Bland
ovriga produkter utmarker sig "transportsystemsrelaterade” foremal - exempelvis
trottoarkanter (45 fall), stolpe/racke, m.m. (44 fall). Da ett stort antal av dessa féremal
identifierades fran fritexten ar det sannolikt att det finns ett morkertal.

Utdver objekt som individer kolliderat med namns ocksa ofta grus, hala vagbanor (pa grund
av lov, sno eller is) som en bidragande olycksfaktor.

Materialfel

En ytterligare kategori som identifierades i fritexten var materialfel pa cykeln. Har hittades
flera subgrupper som antingen var fokuserade pa kedjan (exempelvis kedjebrott eller att
denna aker av), stopp i nagot av hjulen (oftast pa grund av pasar eller liknande pa styret)
eller att ett hjul lossnar. Inte heller i denna nya kategori syntes nagra tydliga trender vad
galler alder, kén,m.m.

Uppkomna skador

Skadans allvarlighetsgrad har i STRADA definierats pa olika séatt, bland annat genom 1SS
(Injury Severity Score) och MAIS (Maximum Abbreviated Injury Scale). | denna rapport har vi
valt att forenkla indelningen efter allvarlighet genom att endast grovt skilja mellan 6ppenvard
och slutenvard, det vill saga mellan dem som endast behandlats pa akutmottagning och
sedan skickats hem respektive de som blivit inlagda for vard.
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Antal skadade

Distributionen av patienter som enbart behandlats i 6ppenvarden 6verensstammer i stort
med totalbilden for samtliga skador (figur 9).
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Figur 9. Antal cyklister lindrigt skadade (enbart behandlade i 6ppenvarden) i Karlstads kommun mellan
2007 och 2011 fordelat pa alder och kon.

Med slutenvard som kriteriet for allvarlig skada &r 106 individer allvarligt skadade under
femarsperioden 2007-2011. Ett tydligt monster &r att barn 10-14 ar och personer éver 60 ar
ar sarskilt utsatta (figur 10).
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Figur 10. Antal cyklister allvarligt skadade (behandlade i slutenvarden) i Karlstads kommun mellan 2007
och 2011 fordelat pa alder och kon.
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Typ av skada

Nar det géller alla skador ar skador pa arm vanligast for bada kénen foljt av huvud- och
benskador. Dock syns det i figur 11 och 12 att bland de individer som lagts in fér sina skador
ar huvudskador betydligt vanligare bland man medan arm- och benskador ar fortsatt
vanligast bland kvinnor.

Kvinnor

H Huvud
HArm
i Ben

B3l

Figur 11. Andel kvinnliga cyklister allvarligt skadade (behandlade i slutenvarden) i Karlstads kommun
mellan 2007 och 2011 fordelat p& skadad kroppsdel.

Man

H Huvud
HArm
M Ben

B3l

Figur 12. Andel manliga cyklister allvarligt skadade (behandlade i slutenvarden) i Karlstads kommun
mellan 2007 och 2011 fordelat p& skadad kroppsdel.
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Geografisk skadeplats

D& STRADA-data innehaller platskoordinater finns méjligheten att identifiera platser som ar
sarskilt utsatta. Varje skadad individ motsvarar en fyrkant och fargen pa denna motsvarar
vem som anmalt skadan (réd: sjukvarden, bla: polisen). En forsta grov analys av uppgifterna,
bade i text och pa kartor, visar att olyckorna ar kraftigt koncentrerade till Karlstad med enbart
fa skador i Molkom och Edsvalla/Valberg. Dessutom visar kartorna tydligt hur skador till
storsta del ar rapporterade av halso- och sjukvarden och inte polisen (karta 1).

T JARNME DEN o

O'.l"iA-J'A
ey

FAGERAS

GRUMS 2]

Karta 1. Cykelskadade i Karlstads kommun 2007-2011.

Genom att darefter fokusera pa Karlstad stad syns ytterligare koncentrationer, i synnerhet
kring centrum (karta 2).
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Karta 2. Cykelskadade i Karlstad 2007-2011.

Att centrum ar sarskilt utsatt ar inte forvanande med tanke pa riskutsattning men inom detta
omrade syntes det att det generellt var fler olyckor kring broar, viadukter, tunnlar, m.m.
Framforallt fyra av dessa identifierades.

Ankersbron
Ankersbron ar en liten gang/cykelbro mellan omradena Inre Hamn och Herrhagen. Bron ar

mycket liten och avslutas (pa Herrhagssidan) i en mycket snav svang med staket. Att tillagga
ar att det intill bron ligger en nattklubb, Nojesfabriken (karta 3).
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Karta 3. Skadade cyklister kring Ankersbron mellan 2007 och 2011. C = kollision med motorfordon; G =

singelolycka eller kollision med gaende, annan cykel e d.
Sammanlagt 18 skador skedde inom detta omrade under den studerade tidsperioden. Vid

analys av data kan foljande konstateras:

5 kvinnor och 13 man.
av halka (grus eller is) alternativt i méte med gangtrafikanter.

Olyckorna som skett pa, eller i direkt anslutning till, bron &r antingen som ett resultat
Halften av olyckorna skedde nattetid (19.00 — 06.00)

Ostra bron
Ostra bron ar Karlstads &ldsta bro som kopplar ihop Haga och Norrstrand och som numera
ar begransad till enbart busstrafik. En huvuddel av olyckorna har skett pa Norrstrandssidan

dar en cykelvag korsar Ostra bron (karta 4).
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Karta 4. Skadade cyklister kring Ostra bron mellan 2007 och 2011. C = kollision med motorfordon; G =

singelolycka eller kollision med gaende, annan cykel eller liknande.
Nio personer har skadat sig inom detta omrade (4 man, 5 kvinnor).

Fyra av olyckorna skedde nattetid (19.00 — 06.00).

Ett riskbeteende finns med i fyra fall (skjuts, hog hastighet (2 stycken) och

mobiltelefon).
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Vikentunneln och Lofbergsskrapan

En tunnel och ett par viadukter finns under jarnvagen i centrum. Framst tva av dessa visar pa
ett antal olyckor; Vikentunneln och viadukten vid Lofbergsskrapan. Omradet kring
Lofbergsskrapan har nyligen byggts om och kommer darfor inte att analyseras narmare

(karta 5).
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Karta 5. Skadade cyklister kring Vikentunneln och Lofbergsskrapan mellan 2007 och 2011. C = kollision
med motorfordon; G = singelolycka eller kollision med gaende, annan cykel e d.

25 personer skadade (10 kvinnor, 15 man).

Enbart individer over 17 ar.

10 fall nattetid (19.00 — 06.00).
- Fyra personer uppger att de varit alkoholpaverkade.
Av de som skadat sig i tunneln (4 fall) har samtliga frontalkrockat med en annan

cykilist.
Fem personer har skadat sig efter att ha kort nerfor trappor eller kort pa trottoarkanter

i anslutning till tunneln.
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Sandgrundsudden

Omradet kring Sandgrundsudden innefattar tva stycken broar varav en ar en gang- och
cykelbro medan den andra ar en bro for motortrafik. Detta omrade ar hogtrafikerat under
stora delar av dygnet da den innefattar bade cykelpendlingstrafik och kvallscykling till
restauranger och nojesliv. Detta i synnerhet da det bredvid cykelbron tidigare (medan
datainsamling pagatt for denna rapport) funnits en stor nattklubb (karta 6).
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Karta 6. Skadade cyklister kring Sandgrundsudden mellan 2007 och 2011. C = kollision med motorfordon;
G = singelolycka eller kollision med gaende, annan cykel e d.

- 23 skadade (17 kvinnor, 6 man).

- 12 personer éver 55 ar.

2 personer uppgav att de var berusade.
- 3 personer krockade med ett racke.

10 fall intréffade nattetid (19.00 — 06.00).
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Kronoparken (Sommargatan)

Sommargatan ar det enda omradeskluster som inte innefattar en bro eller tunnel. Daremot &r
Sommargatan en brant vidg som ocksa korsar ett antal vagar. Intressant att notera ar att i

den generella statistiken 6ver detta omrade ar ett stort antal av olyckorna forknippade med
materialfel (karta 7).
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Karta 7. Skadade cyklister kring Sommargatan mellan 2007 och 2011. C = kollision med motorfordon; G =
singelolycka eller kollision med gdende, annan cykel e d.

10 personer har skadat sig langs med Sommargatan (5 méan, 5 kvinnor).
- Samtliga var mellan 15 och 45 ér.

- 6 personer har skadat sig under vintermanader.
- 3 personer har skadat sig i kollision med personbil.

- 5 olyckor ar direkt kopplade till nedférsbacken.
- En anvénde hjaim.

Exempel pa utvardering

Ombyggnationen av korsningen Jarnvagsgatan/Drottninggatan

Ett ytterligare anvandningsomrade for STRADA data ar uppfoljning av genomforda atgarder.
Korsningen mellan Jarnvagsgatan och Drottninggatan i centrala Karlstad &r en hogtrafikerad
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korsning med blandningar av motorfordon, gangtrafikanter och cyklister. En ombyggnation av
korsningen genomfdrdes under 2006 och STRADA data kan da anvandas for att utvardera
insatsen. | karta 8 syns skadebilden under en fyra ars period fére ombyggnationen.
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Karta 8. Skadade cyklister kring korsningen Jarnvagsgatan/Drottninggatan mellan 2002-02-02 — 2006-09-
30. C = kollision med motorfordon; G = singelolycka eller kollision med gdende, annan cykel e d. F =

skadad fotgangare

Karta 9 visar skadebilden under perioden efter ombyggnationen med stora skillnader i antalet

skadade.
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Karta 9. Skadade cyklister kring korsningen Jarnvagsgatan/Drottninggatan mellan 2006-10-01 — 2009-12-
31. C = kollision med motorfordon; G = singelolycka eller kollision med gaende, annan cykel e d. F =

skadad fotgangare.
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Diskussion

Mellan 2007 och 2011 skadade sig 857 cyklister sa pass allvarligt att de var tvungna att
uppsoka akutmottagningen pa Centralsjukhuset i Karlstad. Trots god datakvalitet finns
forstas mojligheten att fler uppsokt akuten men som inte registrerats i STRADA. Att sd pass
manga cyklister skadat sig ger dock goda mdjligheter att identifiera monster vad galler
skillnader och datakluster.

Nagra évergripande monster ses vad galler alder och kon. Man ar nagot mer representerade
i hela skadebilden och aldrarna 10-14 och 40-65 ar ar éverrepresenterade. Nar det galler
typen av skada ar 10-14 aringar en tydlig grupp bade vad galler lindriga och allvarliga
skador. Den nast storsta gruppen med allvarliga skador &r aldregruppen (65 ar och aldre).
Dock ska tillaggas att diagnoserna for 10-14 aringar i en stor majoritet av de slutenvardade
fallen anses vara lindriga (ISS mindre an 8) och dessa inlaggningar bor troligtvis betecknas
som att varden beslutat om slutenvard som en forsiktighetsatgard.

Att gruppen 10-14 ar ar starkt representerade i skadestatistiken ar foga forvanande. Gruppen
har ett stort behov av att transportera sig sjalva men har inte annu natt alder att kora moped
eller bil och valjer darmed cykel vilket bor 6ka riskutsattningen jamfort med andra grupper.
Dessutom har den mentala och fysiska mognaden inte utvecklats fullt ut vilket gor att risken
for olyckor 6kar. Med detta i atanke ar det orovackande att denna grupp, trots lagliga krav,
verkar slarva med hjalmanvandning. Att en majoritet (60 procent) av flickorna 10-14 ar inte
bar hjalm vid skadetillfallet ar ett tydligt bevis pa en misslyckad hjalmlagstiftning forutsatt att
informationen de uppgivit vid skadetillfallet varit korrekt. Bland pojkarna i samma aldersgrupp
uppgav 45 procent att de inte bar hjalm vilket ocksa bor ses som ett misslyckande.

Skadestatistiken visar ocksa en fordelning dar skador oftare sker under sommarhalvaret,
mellan klockan 14.00 och 21.00 samt nagot oftare pa fredagar. Vad galler fordelningen under
aret ar fordelningen inte déverraskande och féljer "cykelvanlig vaderlek”. Medan det ocksa
syns en liten 6kning mellan 08.00 och 10.00 &r det framforallt pa eftermiddagen/kvallen som
skador sker. Orsaken till detta ar osakert, likasa att fredagar ar mer frekventa an 6vriga
veckodagar. Det kan dock spekuleras i att dessa aspekter kanske ar kopplade till att cyklar
anvands som ett transportmedel till n6jesliv och fritidsaktiviteter saval som till och fran jobb
och skola.

De broar och tunnlar som identifierats som sarskilt utsatta har en hégre andel skador under
kvall/natt jamfort med kommunens totala snitt. Detta ar inte 6verraskande da tva av platserna
(Ankerbron och Sandgrundsudden) ligger i anslutning till de tva storsta nattklubbarna i
Karlstad.

Utifran dataanalysen syns alltsa tva eventuella malgrupper for allménna sakerhetsframjande
insatser; 10-14 aringar och "fritidscyklisterna”. Vilka atgarder som ar mest lampade bor
utredas vidare.

Utbver detta har vissa miljorelaterade aspekter identifierats. Generellt verkar broar och
tunnlar vara sarskilt utsatta. En fordjupad miljdinriktad analys av dessa geografiska omraden
bor goras for att komplettera skadestatistiken samt identifiera potentiella skadereducerande
atgarder. Dessutom finns andra miljérelaterade faktorer sdsom racken, stolpar och grindar
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namnda vid ett flertal tillfallen. Sannolikt &r manga av dessa atgarder avsedda att férhindra
biltrafik. Dock kan det vara lampligt att diskutera utformning av dessa for att géra dem mer
"cykelvanliga”.
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Delarbete 2:

Evidensbaserade atgarder for
cyklisters sakerhet:
kunskapsoversikt

Carl Bonander, Johanna Gustavsson & Ragnar Andersson
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Forord

Denna rapport utgor resultatet av en kunskapsoéversikt som sammanfattar den vetenskapliga
evidensen for potentiellt sakerhetsframjande atgarder for cyklister. Arbetet ingar i ett
kombinerat forsknings- och utvecklingsprojekt vid Karlstads universitet syftande till en
forbattrad systematik for lokalt cykelsakerhetsarbete.

Rapporten ar skriven av Carl Bonander, Johanna Gustavsson och Ragnar Andersson (alla
verksamma vid Karlstads universitet) och ar en del av ett storre projekt kring cykelskadade i
Karlstads kommun. Projektet ar finansierat av Lansférsakringar och Karlstads kommun med
datastod fran Landstinget i Varmland.
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Sammanfattning

Att cykla foresprakas ofta av halso-, miljo- och framkomlighetsskal, men &ar samtidigt ett av
de farligare transportmedlen utifrén ett skadeperspektiv. For att cyklismen ska kunna
utvecklas hallbart kravs darmed aven att fokus laggs pa sakerhetsaspekten vid policybeslut
som syftar till att 6ka cyklandet. Syftet med denna rapport ar att aterge en samlad bild av det
vetenskapliga kunskapslaget nar det galler sakerhetsframjande atgarder for cyklister.

Cykelhjalmar &r ett valbeforskat amne inom detta omrade och evidensen pekar relativt
entydigt att hjalmar ger ett bra skydd mot huvud- och hjarnskador. Vissa studier har aven
uppmatt en skyddande effekt mot ansiktsskador, men detta har pa senare tid delvis
ifragasatts. En ytterligare aspekt som har belysts &r om dagens mjukare cykelhjalmar ger ett
lika bra skydd som hjalmar med hardare skal, som var vanligare férr. Denna hypotes har
hittills varken kunnat styrkas eller forkastas, bl a till foljd av att man inte registrerar hjalmtyp
inom sjukvarden. Cykelhjalmslagstiftning ar ett annat kontroversiellt amne dar det har
havdats att hjalmlagarna som inférdes i Australien och Nya Zeeland pa 1990-talet avskrackte
manniskor fran att cykla, med atféljande negativ effekt pa folkhalsan till fljd av minskad
motion. Ingen stark evidens for denna hypotes har hittats, och det verkar fér 6vrigt som att
cykelhjalmslagar har haft en reducerande effekt pa antalet cykelrelaterade huvudskador i de
lander som har lyckats implementera dem pa ett satt som faktiskt 6kar hjalmanvandningen i
populationen. Effekten forefaller dock kulturellt betingad, och skillnader i bétesavgift eller
risken att bli bétfalld ar troligtvis av stor betydelse. Utbildning och ekonomiska styrmedel kan
fungera som alternativ till lagstiftning, men evidensen for att utbildning verkligen dkar
hjalmanvandningen ar svag. Géllande ekonomiska styrmedel pekar evidensen mot att gratis
hjalmutdelning &ar det som fungerar bast. Storre satsningar pa samhallsniva verkar fungera
battre an hjalmprogram som inriktar sig pa skolor.

Nar det galler atgarder for trafikmiljon ar evidensen inte helt entydig, men det verkar som att
fysiskt separerade cykelbanor ar att foredra framfor cykelfalt (ett falt for cyklister pa vagen,
avgransas med en sparrlinje). Fysiskt separerade cykelbanor kan dock vara mer
problematiska i vajningsreglerade korsningar, vilket kan bero pa att bilister inte
uppmarksammar cyklister pa samma satt som nar ett cykelfalt finns anlagt pa sidan av
vagbanan. Detta 6kar behovet av sékra cykeloverfarter och nar det galler sadana forefaller
fornojda cykeloverfarter fungera béattre an fargmarkerade overfarter. Olycksrisken pa
kombinerade gang- och cykelvagar bor inte forvaxlas med olycksrisken pa cykelspecifika
banor, och ytterligare forskning behovs for att avgora effekten av kombinerade banor.
Rondeller verkar vara problematiska for cyklister om det inte finns en fysiskt separerad
cykelbana i anslutning till dem. Ovriga atgarder som har uppvisat en positiv effekt &r
belysning pa landsbygdsvagar, refuger i bostadsomraden och dynamiska hastighetsskyltar i
skolzoner.

Intressant nog ser det ut att finnas fa studier som har forsokt mata effekten av
synbarhetsdkande medel (t.ex. reflexer) med tillforlitiga utvarderingsmatt (skaderisk eller



olycksrisk). Att montera varselljus pa cykeln som gar igang automatiskt och inte kan
kontrolleras av cyklisten verkar dock minska risken for kollisionsolyckor under dagtid.

Aven allman cykelsakerhetsutbildning i skolar har undersokts. Av de fa studier som anvant
tillforlitliga utvarderingsmatt har ingen kunnat uppvisa en positiv effekt. Fler studier behovs
for att bedoma effekten av sddana atgarder innan utbildning kan rekommenderas med starkt
vetenskapligt stod.
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Bakgrund

Cyklismens roll i transportsystemet och cykelolyckornas andel i trafikskadepanoramat
uppmarksammas alltmer i den trafikpolitiska debatten. Cyklismen foresprakas utifran halso-,
miljo- och framkomlighetsskal men ar samtidigt ett av de farligaste transportmedlen, d&ven om
nyare forskning tyder pa att halsovinster dverstiger skaderiskerna (Pucher et al. 2010).
Risken att skadas allvarligt i som cykKlist &r dock storre &n risken att skadas som bilist
(Wegman et al. 2012), vilket belyser vikten av forebyggande insatser for cykelolyckor och
cykelrelaterade skador.

De senaste 15 aren visar pa en avtagande utveckling for dédade i cykelolyckor i Sverige.
Daremot, vad galler slutenvardade cyklister (inlagda pa sjukhus), syns en oférandrad trend
nar det galler kvinnor (2011 ca 1400 fall per ar) och en uppatgaende trend nar det géller man
(2011 ca 2200 fall per ar). Detta innebar att av alla slutenvardade transportrelaterade skador
ar 34 % cyklister, vilket ar nagot fler &n bilburna trafikanter (MSB 2013).

For att cyklismen i Sverige ska kunna dka pa ett hallbart satt behover cyklisters sékerhet i
trafiken hojas. Vetenskapliga utvarderingar kan fungera som véagledning for beslutsfattare
och praktiker som vill veta vilka atgarder som har fungerat tidigare, men aven vilka atgarder
som har fungerat mindre val. Denna rapport, som sammanfattar forskning om
sakerhetshojande atgarder for cyklister, ar tankt att fungera som en introduktion till det
nuvarande kunskapslaget.

Syfte

| Sverige utgor cyklister en av de mest utsatta trafikantgrupperna. Den svenska satsningen
pa okad cykeltrafik, vars mal ar att framja folkhalsan och miljon, bor for att bibehalla ett
helhetsperspektiv dven lagga fokus pa sakerhetsfragan. Syftet med denna studie ar darfor
att sammanstalla det vetenskapliga kunskapslaget om effekten av sakerhetshdjande
atgarder for cyklister, for att kunna aterge en samlad bild som vagledning for beslutsfattande
och praktiker.
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Metod

Undersokningen genomférdes som en systematisk litteraturstudie. Detta innebéar att alla
studier som ingar ska kvalitetsgranskas, sokstrategi och urval ska tydligt forklaras och
kriterier for inkludering och exkludering av studier ska definieras. Alla studier som har
kvalitetsgranskats ska ingd om de uppfyller de angivna inklusionskriterierna. Av
objektivitetsskal ar det viktigt att aterge bade positiva och negativa effekter av en atgard om
det finns evidens for bada (Forsberg, Wengstrom 2013).

Sokstrategi

| det forsta skedet identifierades och analyserades 15 tidigare forskningséversikter och
systematiska litteraturstudier inom omradet. Alla har, pa nagot vis, sammanfattat den
vetenskapliga evidensen for olika potentiellt sakerhetshojande atgarder for cyklister, och alla
utom tre var publicerade i vetenskapliga tidsskrifter. Evidens for ett flertal atgarder samt
luckor i kunskapslaget kunde darmed identifieras, och sokstrategin anpassades darefter for
att underséka om nyare evidens har framkommit efter att de tidigare litteraturstudierna
gjordes (2011-2013).

| det andra skedet genomférdes litteratursokningar i databaserna Scopus, SafetyLit och ISI
Web of Science med kombinationer av foljande sékord: injury, injuries, prevention, accident,
accidents, wounds & injuries (MeSH-amnesord), bicycle, bicycling (MeSH-amnesord), safety,
intervention, effect och effectiveness. Sékningar har aven gjorts i Google Scholar och
Karlstads universitets meta-sokmotor OneSearch, som innehaller ett stort antal databaser,
b.la. Medline. Sokning efter relevant gra litteratur (myndighetsrapporter, doktorsavhandlingar
och andra publikationer) inom omradena trafik, trafikanter, fordon, transporter och
infrastruktur gjordes i VTI:s nationella transportforskningsdatabas med kombinationer av
sokorden cykel, cyklist, sakerhet, skador och cykelolyckor mellan aren 2000-2013.
Referenslistor i identifierade artiklar genomsdktes for ytterligare potentiella kallor, och Google
Scholars cited by-funktion anvandes for att soka efter publicerade svar eller kritik pa
inkluderade artiklar.

Tabell 2. Sokstrategi (booleska termer)
Primér sokstrategi
bicycl* AND injur* prevention
OR
accident* prevention
OR
safety
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Urval

Av de tidigare 15 identifierade litteraturstudierna exkluderades fyra artiklar till foljd av att de
inte ansags uppfylla nedanstaende inklusionskriterier, vilket innebar att 11 kvarstod och
inkluderades i resultatet. Den darpa foljande litteratursokningen visade 80 potentiellt
relevanta vetenskapliga artiklar. Efter férsta gallring, dar relevans bedémdes med hjalp av
lasning av abstract och resultat i fulltext (vid behov), kunde antalet tilkommande artiklar
reduceras till 38. Dessa artiklar gick vidare till djupgranskning av fulltext, varpa studiedesign,
metod och valididet analyserades. Av dessa inkluderades 22 i resultatet. Totalt ingar sledes
33 vetenskapliga artiklar varav 11 dversiktsartiklar. Till detta tillkom en gra rapport som
ansags vara relevant och uppfyllde inklusionskriterierna.

Inklusionskriterier

o Artikeln eller rapporten ska redovisa direkt evidens for minst en potentiellt
riskreducerande atgard nar det galler dess effekt pa cykelrelaterade skador eller
olyckor. Den vetenskapliga evidensen klassas har som direkt evidens om
artikelforfattarna har métt skillnader i antalet cykelrelaterade skador (och helst aven
kategoriserat dem efter skadornas svarighetsgrad) och/eller antalet cykelrelaterade
olyckor och kan koppla detta till den riskreducerande atgarden eller interventionen.

e Om studien anvander indirekta olycksmatt sa kan den inkluderas om det finns en god
vetenskaplig grund fOr att anta att interventionen kan ha en riskreducerande effekt
nar det galler cykelrelaterade skador eller olyckor.

e Litteraturstudier som varderar effekten av sékerhetshojande atgarder for cyklister ska,
for att inkluderas i resultatet, klart specificera sokstrategi och urval, samt tydligt
referera till vetenskaplig litteratur pa ett sddant satt att fakta kan kontrolleras.

e Graa rapporter som studerar effekten av en potentiellt riskreducerande atgard ska ha
hamtat sina data i Sverige.

Exklusionskriterier

e Artikeln ska inte redan inga som en del av resultaten i de inkluderade
litteraturstudierna.

e Artiklar som enbart handlar om gangtrafikanter ingar inte i denna kunskapsoversikt,
eftersom sékerhetshoéjande atgarder som riktas till fotgangare inte anses vara direkt
overforbara till cyklister.
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Att utvardera skadepreventiv forskning

For att kvalitetsgranska de inkluderade studierna analyserades studieuppléagg, urval och
validitet. Enligt Forsberg och Wengstrém (2013) bor olika kvantitativa studieupplagg inom det
medicinska forskningsfaltet generellt sett varderas enligt foljande lista, fran hogt till lagt
bevisvarde:

Systematiska litteraturstudier med metaanalys
Randomiserade kontrollerade studier
Icke-randomiserade studier

Kohortstudier

Fall-kontrollstudier

Retrospektiva studier — registerstudier

Ovriga studier

No ok whE

Det finns ett antal problem med att direkt dverfora dessa kriterier till skadepreventiv
forskning, t ex ar randomiserade kontrollerade studier, som anses ge hdgst bevisvarde bland
de upplagg dar egen data inhamtas, sallan ar genomforbara pa grund av praktiska och etiska
skal.

Studiedesign

Med tanke pa att randomiserade kontrollerade studier ar ovanliga ar det svart att faststalla
sékra orsakssamband. Det kravs darfor att stor hénsyn tas till externa faktorer som kan ha
en inverkan pa resultatet utdver atgarden som studeras. Om en studerad atgard genomfors
som en komponent av ett storre atgardsprogram pa samhallsniva ar det aven svart att
avgora vilken av interventionerna som orsakade den uppmatta effekten (McClure et al.
2004).

Robertson (2007) diskuterar ett antal metodologiska problem som kan uppsta nar man
studerar effekten av skadepreventiva atgarder dar modifieringar har gjorts i den fysiska
miljon (t.ex. trafiktekniska atgarder) eller interventioner som inriktar sig pa beteendemassiga
forandringar (t.ex. cykelhjalmslagstiftning).

En vanlig forekommande studiedesign i den har litteraturstudien ar foére och efter-studier, dar
forskare undersoker forandringar i risk fore och efter en intervention. Nar resultaten ska
tolkas ar det viktigt att ha i atanke att det handlar om samband mellan atgard och férandring,
som efter analys kan sagas styrkt med en viss statistisk sakerhet. Det bor alltsa inte tolkas
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som att det finns en sakerstalld kausalitet, eftersom forandringen i riskniva skulle kunna ha
andra utomstaende orsaker. For att fa ett bra resultat maste darmed alla mojliga storfaktorer
korrigeras for i analysen; en relevant faktor for trafikatgarder ar t.ex. forandringar i
trafikvolymer. For att undvika denna problematik kan icke-randomiserade studier av kvasi-
experimentell design tillampas. Detta innebar att man som ovan studerar antalet skador eller
olyckor fore och efter en atgard, men aven jamfor matningarna mot en liknande omodifiera

d plats eller population. Eftersom
de studerade platserna inte véljs slumpmassigt finns dock en risk for selektionsbias, vilket
innebar att man véljer ut en kontrollplats som inte ar jamforbar med interventionsplatsen i alla
aspekter, vilket kan ha en negativ inverkan pa studiens bevisvarde.

En annan vanlig studiedesign som ingar i resultatet ar fall-kontrollstudier, vilket innebar att
man mater skillnader mellan en grupp som har drabbats av en viss typ av skada
(fallgruppen) och en grupp som inte har drabbats av skadan (kontrollgruppen). Exponering
for olika faktorer som kan ha en inverkan pa skaderisken kan sedan jamféras mellan
grupperna for att avgéra om oddsen att faktorn forekommer &r storre i nagon av grupperna.
Om analysen visar att gruppen cyklister som inte skadade huvudet anvande hjalm betydligt
mer &n den gruppen som fick huvudskador, sa kan det antas att cykelhjalmar har en
skyddande effekt. Designens validitet ar dock direkt beroende av att kontrollgruppen inte
skiljer sig fran fallgruppen i ndgon betydande aspekt, sdsom skillnader i riskbeteende eller
exponering for andra riskfaktorer, vilket gor det viktigt att korrigera for alla faktorer som kan
ha en inverkan pa skadan (McClure et al. 2004).

En mindre vanlig studiedesign, som forekommer en gang i resultatet, ar case-
crossoverstudien. Designen ar lik fall-kontrollstudien, men skillnaden &r att fallen (de
skadade) anvands som sin egen kontroll vid ett eller flera tillfallen nar de inte var exponerade
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for den studerade faktorn. Det gar pa sa satt att undvika problematiken med inkompatibla
kontroller (McClure et al. 2004). | den aktuella studien fick skadade cyklister vid
sjukhusbesoket kartlagga sin rutt fram till olyckstillfallet, varpa forfattarna samlade in data om
olika platser langs rutten under liknande férhallanden for att avgéra skillnader i risk mellan
olika typer av infrastruktur och cykelanlaggningar (Harris et al. 2013).

Utvarderingsmatt

For att utvardera effekten av en intervention som inriktar sig pa att forandra cyklisters
beteende ar det viktigt att studera den verkliga effekten som utbildningen har haft pa risken
for skador eller olyckor i den population som interventionen riktades till (Robertson 2007).
Utvarderingar som t.ex. mater kunskapsniva om trafikséakerhet sager egentligen ingenting om
hur personer agerar ute i den verkliga trafikmiljon, eftersom kunskap och attityder inte alltid
ar synonymt med forandrat beteende (Lund, Aarg 2004). Anledningen till att surrogatmatt,
sasom antalet allvarliga konflikter (tillbud) fére och efter en atgard, ibland maste anvandas &r
att det kan ta valdigt l1ang tid att uppna statistisk sakerhet med direkta skadematt, sarskilt om
populationen som berdrs &r liten och antalet skador redan ar fa. Forutsatt att alla
utomstaende faktorer som kan ha en inverkan pa resultatet beaktas, sa ar skador det
sakraste utvarderingsmattet (McClure et al. 2004). Att enbart méta olycks- eller skaderisken
utan att ta hansyn till skadornas svarighetsgrad (t.ex. lindriga skador, allvarliga skador eller
dodsfall) kan dock ge missvisande resultat (Robertson 2007), eftersom en atgard teoretiskt
sett skulle kunna innebara en 6kad risk for att en olycka sker samtidigt som den reducerar
risken for skador och dddsfall. Detta ar sarskilt relevant vid atgarder som syftar till att
reducera energitverféringen vid en olycka istallet for att minska risken for att olyckor sker
(t.ex. krockkudde i bil). Att fordela analysen pa den skadetyp som atgarden ar tankt att
skydda mot ar aven viktigt vid sadana studier; det ar t.ex. framst relevant att studera
huvudskador om effekten av cykelhjalmar ska utvarderas (McClure et al. 2004).

Overforbarhet och urval

Nar det géller lagstiftande atgarder, t.ex. cykelhjalmslagstiftning, sa ar deras
genomslagskraft teoretiskt sett framst beroende av tva faktorer. Den forsta ar att lagen
behover vara berattigad fran ett socialt och kulturellt perspektiv; det behover finnas en viss
niva av acceptans inom populationen for att lagen ska efterféljas. Det andra &r sannolikheten
att bli upptackt eller hur hart straffet ar vid brott mot lagen. Detta kan bidra till att resultaten
fran olika omraden eller lander inte ar 6verforbara till ovriga lander om de skiljer sig at pa
dessa tva punkter (Robertson 2007).

Ett annat problem ar att det ar vanligt att bygga om trafikmiljon pa platser med hog skaderisk,
vilket kan innebara att effekten inte skulle vara lika stor om samma atgard implementerades
pa en plats med medelmattig eller lag skaderisk, och kan darmed leda till att effekten
Overskattas vid utvardering (Elvik 1997).
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Gallande analys av en studies urval sd anses studier med slumpmassigt urval vara av hogre
bevisvarde an studier med icke slumpmassigt urval, och ett stort urval &r att féredra framfor
ett litet (Forsberg och Wengstrom, 2013).

Datakallor

En studies val av datakalla ar aven av stor betydelse. Sjukvardsdata innehaller t.ex. betydligt
fler olyckor an polisrapporterad data, d& polisen framst registrerar olyckor dar motorfordon &r
inblandade (vilket kan leda till att t.ex. korsningar kan verka Gverrepresenterade i sadana
databaser). En kombination av olycksdata fran sjukvarden och polisen ar att féredra, sarskilt
eftersom de bada har sina for- och nackdelar. Polisen registrerar ofta olycksskedet pa ett
mer utforligt satt, vilket innebar att orsak och platsbestamning blir mer tillforlitligt i sddana
register. Sjukvarden registrerar daremot betydligt fler skador, och deras bedémning av
skadornas allvarlighetsgrad &ar mer tillforlitlig. Det kan dock finnas ett visst morkertal i den
officiella statistiken eftersom inte alla polisanmaler eller uppsoker sjukvard for olyckor med
lindrigt skadeutfall (Andersson 2012). For att studera sddana incidenter kan data samlas in
genom exempelvis enkater. Sadana data ar dock séallan verifierbara, och risken finns att
respondenter svarar pa det satt som de kanner forvantas av dem, vilket kan ge missvisande
resultat (Af Wahlberg 2010).

Exponeringsfaktorer

En exponeringsfaktor som ar viktig att ta hansyn till i transportforskning ar forandringar i
trafikvolymer, eftersom man utan den inte kan rakna ut om skillnader i antalet skador fére
och efter en atgéard beror pa sjalva atgarden eller om det enbart har att géra med en
forandring i antalet personer som fardas. En interventionsstudie som inte tar hansyn till detta
kan ge missvisande resultat. Utan att inkludera detta i analysen kan resultatet t.ex. visa att
en atgard kan Oka det totala antalet cykelrelaterade skador pa en viss vagstracka med 15 %,
men om man réaknar med att antalet cyklister som anvander vagstrackan fordubblades under
tiden sa skulle slutsatsen bli att risken minskade.

Checklista for kvalitetsbedomning

Foljande checklista har anvants som stdd for att bedéma kvaliteten av sékerhetsstudier
(baserad pa Jonsson et al, 2011):

1. Vilken datakalla bygger resultaten pa? Polis- och/eller sjukhusrapportering,
observation eller sjalvrapportering (t.ex. enkatstudie)?
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S

Kan utvarderingsmattet klassas som direkt eller indirekt enligt de definitioner som
anges ovan?

I vilken milj6 (tatort — landsbygd) har undersdkningarna gjorts?

Mats effekten pa olika olyckstyper: pa stracka eller i korsning, singelolyckor m.fl.?
Ar effekterna angivna specifikt for cyklister?

Ar den matta effekten uppdelad pé skadegrad, dvs. dod, svart skadad respektive
lindrigt skadad?

Har forskarna tagit hansyn till exponeringsfaktorer (t.ex. skillnad i trafikvolymer 6ver
tid) i sin analys?

Ar &tgarden helt fristdende eller kompletterades den med ytterligare atgarder som
kan paverka resultatet (t.ex. utbildning och poliskontroller i kombination med
ombyggnad av en korsning)?
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Resultat

| detta avsnitt presenteras den nuvarande vetenskapliga evidensen for effekten av olika
potentiellt sakerhetshojande atgarder for cyklister. Resultatet ar uppdelat i fyra 6vergripande
forskningsfalt:

e Cykelhjalm

Kunskapslaget introduceras har med ett avsnitt om cykelhjalmars passiva skyddseffekt,
dvs. huruvida cykelhjalmar fungerar som skydd mot huvudskador i olika situationer. Detta
foljs upp med ett avsnitt om styrmedel for 6kad hjalmanvandning pa samhallelig niva, och
vilka faktorer som kan styra sadana interventioners genomslagskraft. Argument for och
emot cykelhjalmslagstiftning tas aven upp har.

e Atgarder for trafikmiljon

| detta avsnitt presenteras kunskapslaget om atgarder for att forbattra cyklisters sakerhet
i trafikmiljon, dvs. effekten av olika typer av infrastruktur och andra
trafiksakerhetsatgarder.

e Synbarhetstkande medel

Har presenteras evidensen for synbarhetstékande medel, dvs. reflexer, lampor eller
fluorescerande kladsel, och dessa atgarders effekt pa cyklisters sakerhet.

e Allman cykelsakerhetsutbildning

Till sist presenteras kunskapslaget om allman cykelsakerhetsutbildning, dvs.
interventioner som inriktar sig pa att formedla kunskap om trafiksakerhet, trafikregler och
sakert cyklande, och vilken effekt denna typ av intervention kan ha pa cyklisters sékerhet.
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Cykelhjalm

Thompson et al (1999) sammanstéllde den vetenskapliga evidensen for effekten av
cykelhjalmar som skydd mot huvud-, hjarn- och ansiktsskador i en systematisk
litteraturstudie. Resultaten fran fem fall-kontrollstudier, som alla tog hansyn till om personen
anvant hjalm vid olyckstillfallet och kontrollerade mot skador i sjukhusdata, analyserades
tilsammans i en metaanalys. Det sammanlagda resultatet visade att anvandning av
cykelhjalm kan reducera risken for huvud- och hjarnskador med 63 till 88 %. Forfattarna
kunde inte se nagon skillnad i effektivitet mellan kollisionsolyckor med motorfordon och
andra typer av cykelolyckor. De fann aven att cykelhjalmar kan minska risken for skador pa
ovre och mellersta delen av ansiktet med 65 %.

| en senare metaanalys, som inkluderade resultat fran ytterligare studier, kom Attewell et al
(2001) fram till att cykelhjalmar kan minska risken for huvudskador med 60 %, hjarnskador
med 58 %, och ansiktsskador med 47 %. De fann samtidigt tecken pa att cykelhjalmar kan
Oka risken for nackskador, men resultatet var inte signifikant, och forfattarna antar att denna
negativa effekt kan vara begransad till hjalmar med hart skal, som i bérjan av 90-talet var
vanligare &n de hjalmar med mjukare skal som oftare anvands nu for tiden (Elvik 2012).

| ljuset av en del metodologiska framsteg och nya analytiska verktyg for att kontrollera olika
felkallor (bias) i metaanalyser analyserade Elvik (2012) om resultaten i Attewell et al (2001),
och kom fram till att de tidigare resultaten nar det galler ansiktsskador kan ha varit en
Overskattning. De nya resultaten visade aven att tidigare studier rapporterade en storre
skyddseffekt (75 %) an senare studier (55 %), vilket indikerar en forsamrad effekt dver tid.
Elvik misstanker att detta kan bero pa att cykelhjalmar med mjukt skal har blivit vanligare an
hardare hjalmar, vilket han styrker med resultaten fran en tidigare studie som tyder pa att
cykelhjalmar med hart skal ger ett battre skydd mot huvudskador &n hjalmar med mjukt skal
(Elvik 2012, Elvik et al. 2009).

Dinh et al (2010) analyserade registerdata fran ett sjukhus i Sydney, Australien mellan aren
2008-2010. De tittade specifikt pa oddskvoten for skallfrakturer och hjarnblédning mellan
cyklister med eller utan hjalm. Information om hjalmanvandning fanns for 287 cyklister, och
det visade sig att sannolikheten for svara huvudskador var fem ganger storre hos de
personer som inte anvande cykelhjalm.

Amoros et al (2012) ville undersdka hypotesen att cykelhjalmar kan ha forlorat lite av sin
positiva effekt i och med skiftet fran harda till mjuka hjalmar. De studerade nyare
sjukhusrapporterad registerdata (1998-2008) fran Frankrike i en fall-kontrollstudie. Deras
resultat visade en liknande riskreduktion som i Thompson et al (1999) nar det géller svara
huvudskador (70 %), men analysen visade samtidigt att nar &ven lattare huvudskador
raknades med sa var skyddseffekten inte lika stor (24 %). Eftersom hjalmtyp inte hade
registrerats i samband med skadorna sa kunde forfattarna dock inte sakerstalla att det var
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skiftet till hjalmar med mjukt skal som lag bakom den relativt Idga skyddseffekten, men de
kunde heller inte motbevisa pastaendet.

Bambach et al (2013) studerade skyddseffekten av cykelhjalmar vid kollision med
motorfordon i en retrospektiv fall-kontrollstudie fran Australien. Syftet med studien var att
undersoka om resultaten skiljde sig fran tidigare forskning om man enbart tittar pa
cykelrelaterade olyckor dar motorfordon var inblandade, och att &ven studera om
hjalmanvandning kan vara kopplat till forandrat riskbeteende. Data inhamtades fran polis-,
sjukhus- och dodsorsaksregister mellan 2001-2009. 6745 skadade cyklister ingick i studien,
och kontrollgruppen bestod av personer som skadat sig pa andra delar av kroppen an
huvudregionen. Hjalmanvandning associerades med en minskad risk for huvudskador (upp
till 74 %), med storst effekt i de hdgre skadegraderna. Cyklister som inte anvande hjalm
associerades med nagra faktorer som forfattarna menar pekar pa hogre riskbenagenhet; de
foljde inte trafikreglerna i lika hog grad som hjalmanvandare, och en stdrre del av de cyklister
som var berusade vid olyckstillféallet befann sig aven i gruppen utan hjalm. Hjadlmanvandare
cyklade dock oftare pa vagar med hogre hastighetsgrans.

Korrekt hjalmanvandning

Definitioner:

e Korrekt hjalmanvandning: Hur korrekt hjdlmanvandning definieras varierar i den
vetenskapliga litteraturen. | vissa studier racker det med att hjalmen ska vara knappt,
medan andra anvander noggrannare kriterier, sdsom att den ska ha sa pass god
passform att den inte ror sig pa huvudet och att den inte ska sitta for langt bak eller
fram pa huvudet.

Lee et al (2009) undersokte korrekt hjalmanvandning i en systematisk litteraturstudie som
inkluderade 11 vetenskapliga artiklar fran USA, Kanada och Australien. Resultaten varierade
fran att 46 — 100 % av studiepopulationerna anvande sina cykelhjalmar pa ratt satt. Den
stora spridningen forklarar forfattarna med att studier med striktare kriterier for vad korrekt
hjalmanvandning innebar rapporterade en lagre prevalens &n studier med farre kriterier. De
faktorer som associerades med korrekt hjalmanvandning i nagra av studierna var vuxen
alder, kvinnligt kon och utbildningsprogram. Dalig passform, bakre positionering av hjalmen
och om hjalmen foll av vid olyckstillfallet var de faktorer som associerades med en 6kad
sannolikhet for huvudskador.
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Styrmedel for 6kad hjalmanvandning

Som skadepreventivt medel kan cykelhjalm klassas som en handlingskréavande, s k aktiv,
atgard (Haddon Jr 1980). Pa samhallsniva ar saledes effekten av cykelhjalmar som skydd
mot huvudskador direkt beroende av om cyklister véljer att ta pa sig hjalmen eller inte. Ett
stort antal studier har tittat p& effekten av olika interventioner som syftar till att framja
hjalmanvandning i olika populationer genom utbildning, lagstiftning eller ekonomiska
styrmedel.

Lagstiftning

Macpherson och Spinks (2008) sammanfattade kunskapsléaget nér det galler lagstiftande
atgarder for okad hjalmanvandning. Sex fore och efter-studier ingick i deras litteraturstudie,
och samtliga lagar som studerades i dessa riktades till barn i USA och Kanada.

En av studierna, som méatte cykelrelaterade dodsfall Gver en 12-arsperiod i Ontario, Kanada,
visade en minskning pa 52 % inom interventionsgruppen (lagen galler barn under 16),
samtidigt som ingen signifikant forandring kunde ses i 6vriga aldersgrupper (Wesson et al.
2008). En svaghet med den studien anses dock vara att den inte har tagit hansyn till om
dodsorsaken var relaterad till skador pa huvudet eller inte (Macpherson, Spinks 2008).

| tre av studierna undersokte forskargrupperna om hjalmlagstiftning hade haft en effekt pa
antalet cykelrelaterade huvudskador. Den forsta studien (Macpherson et al. 2002) jamférde
utvecklingen av cykelrelaterade huvudskador i ett antal kanadensiska provinser, dar
hjalmanvandning for barn lagstiftades mellan aren 1994-1997, mot resterande omraden i
landet dar nadgon cykelhjalmslag inte hade implementerats. Resultatet visade att antalet
cykelrelaterade huvudskador minskade med 45 % i provinserna med hjalmlag, samtidigt som
de i resten av landet minskade med 27 %.

De andra tva (Ji et al. 2006, Lee et al. 2005) studerade effekten av Kaliforniens
cykelhjalmslag, som infordes pa delstatsniva 1994. Ji et al (2006), som enbart studerade
cykelrelaterade huvudskador i San Diego, kunde se en nedatgaende trend, men denna var
dock inte statistiskt signifikant. Lee et al (2005) inkluderade istallet cykelskador i hela
delstaten i sin analys. De sag en minskning av antalet cykelrelaterade hjarnskador med 18 %
hos barn under 18 ar, samtidigt som skadorna i den vuxna populationen var oférandrade.
Effekten var storst hos barn under 10 ar. Resultatet visade dock ingen signifikant reduktion i
antalet 6vriga cykelrelaterade huvud- och ansiktsskador i den studerade populationen
(Macpherson, Spinks 2008). Resultatet fran en senare registerstudie tyder pa att antalet
cykelrelaterade huvudskador bland barn under 18 i Los Angeles County inte har férandrats
sedan lagen inférdes, vilket enligt forfattarna beror pa att lagen inte har haft nagon uppenbar
effekt p& hjalmanvandningsprevalensen i omradet (Castle et al. 2012).
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Samtliga studier som studerade 6kad hjalmanvandning i barnpopulationen efter lagstiftning
(Gilchrist et al. 2000, Hagel et al. 2006, Ji et al. 2006) visade att hjalmanvandningen hos
barn ckade (Macpherson, Spinks 2008). Detta stammer dverens med resultaten fran en
tidigare metaanalys (Karkhaneh et al. 2006), som visade att hjalmanvandningen i en
population kan fyrfaldigas efter lagstiftning. Effekten av lagstiftning pa antalet personer som
anvande hjalm varierade dock stort fran studie till studie. Denna spridning kunde inte
forklaras genom subgruppsanalyser fordelade pa kon, alder eller uppféljningstid, vilket antas
innebara att ytterligare (utomstaende) faktorer kan spela en roll i hur stor genomslagskraft en
cykelhjalmslag far (Karkhaneh et al. 2006).

Kaliforniens cykelhjalmslag innefattar en bétesavgift pa 25 amerikanska dollar, och lagen
som Gilchrist et al (2000) studerade hade strikta poliskontroller dér cykeln beslagtogs vid
lagbrott. Det sistnamnda atgardsprogrammet kombinerades aven med utbildning och gratis
hjalmutdelning. Det ar svart att avgora hur stor inverkan dessa faktorer kan ha haft pa
resultatet (Macpherson, Spinks 2008).

| en senare studie understkte Karkhaneh et al (2011a) effekten av en lag som omfattade alla
aldrar fore och efter implementering. Den inférdes pa kommunal niva i St. Albert, Kanada ar
2006. Data samlades in genom observationer. Den évergripande
hjalmanvandningsprevalensen tkade fran 45 % till 92 %. Subgruppsanalyser visade att
prevalensen hos barn under 13 ar steg fran 63 % till 100 % och bland tonaringar (13 — 17 ar)
fran 10 % till 76 %. De sag aven en 6kning bland den vuxna populationen fran 58 % till 76 %,
men denna var dock inte statistiskt signifikant. Den observerade
hjalmanvandningsprevalensen hos den vuxna populationen tkade aven i andra delar av
provinsen (dar lagen enbart galler barn under 18), men inte i lika stor grad (52 % till 57 %).
Denna skillnad var heller inte statistiskt signifikant. Hjalmanvandningen bland tonaringar
Okade fran 30 % till 63 % i Gvriga delar av provinsen (Karkhaneh et al. 2011b).

Kritik mot cykelhjalmslagar

| Australien implementerades en cykelhjalmslag for alla aldrar mellan aren 1990-1992, och
den overgripande effekten pa folkhdlsan som detta har haft ar en kontroversiell fraga bland
australiensiska forskare. Robinson (2006) menar att, trots positiva resultat fran diverse fall-
kontrollstudier, s& har ingen studie med séakerhet kunnat justera for alla mojliga storfaktorer
som kan ha haft en inverkan pa resultatet. | Australiens fall kunde hon koppla trender i
antalet cykelrelaterade skador till liknande samtida reduktioner i antalet huvudskador for
ovriga trafikantgrupper, och hon menar att det &r mer troligt att minskningen beror pa évriga
satsningar pa trafiksékerhet i landet, sdsom interventioner for att minska fyllekorning. En
vanlig kritik ar aven att cykelhjalmslagen i Australien kan ha reducerat cykelns attraktivitet
som fardmedel, d& man atminstone i ett tidigt skede efter lagstiftning observerade en
minskning i antalet cyklister. Samma kritik har riktats mot cykelhjalmslagen i Nya Zeeland,
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dar resvanematningar fore och efter inforandet 1994 har visat att det genomsnittliga antalet
cyklade timmar per person har minskat med 51 % fran 1990 till 2009 (Clarke 2012).
Resultatet fran en kanadensisk tvarsnittsstudie, vars syfte delvis var att undersoka
populationens cykelvanor fére och efter lagstiftning, tyder dock pa att de cykelhjalmslagar
som implementerats i ett antal kanadensiska provinser inte har haft ndgon betydande effekt
pa andelen cykelpendlare eller fritidscyklister (Dennis et al. 2010). Macpherson & Spinks
forsokte undersoka detta fenomen i en systematisk litteraturstudie om
cykelhjalmslagstiftning, men fann inga hogkvalitativa studier som hade tagit hansyn till
populationens cykelvanor. De konkluderar att det i skrivande stund inte fanns nagon stark
evidens for eller mot teorin (Macpherson, Spinks 2008).

Motstandare till cykelhjalmslagstiftning ifragasatter sallan cykelhjalmens skyddseffekt nar
den val sitter pa huvudet, utan menar snarare att kravet avskracker folk fran att cykla, vilket
foreslas kunna ha en negativ folkhalsoeffekt till foljd av att populationen motionerar mindre.
Efter att ha utvecklat en enkel matematisk modell genomférde de Jong (2012) en
kostnadsnyttoanalys som véger den positiva hélsoeffekten av att cykla mot skaderisken. De
viktigaste parametrarna ansags vara den passiva effekten av hjalmar (som skydd mot
huvudskador), férandrat beteende inom populationen till féljd av lagen,
kostnadsnyttoférhallandet av att cykla (positiv halsoeffekt vagt mot 6kad skaderisk) samt
proportionen av cykelrelaterade skador pa huvudregionen. Slutsatsen var att en positiv
folkhalsoeffekt av en allman cykelhjalmslag endast skulle kunna uppnas om den passiva
effekten av cykelhjalmar i sig anses vara valdigt god, samt att lagen skulle ha en minimal
effekt pa populationens cykelvanor. Forfattaren belyser vikten av att ta hansyn till samtliga
faktorer som kan paverka folkhalsan innan en sadan lag infors.

Fragan har nyligen debatterats i en samling vetenskapliga artiklar, som &r skrivna delvis av
en forskargrupp som stéller sig positiva till folkhdlsoeffekten av den australiensiska
cykelhjalmslagen (Walter et al. 2011, Walter et al. 2013, Olivier et al. 2013), och delvis av
forskare som staller sig kritiska till den (Rissel 2012). Det ar en politiskt laddad fraga, och
studier som publiceras inom omradet utsatts for djupgaende kritik och systematiskt
ifrdagasattande av metodik och analysresultat fran motstandare.

| en jamforelse av skadetrender i den australiensiska delstaten New South Wales inom ett
tidsintervall pa 18 manader fore och 18 manader efter implementering visade Walter et al
(2011) att huvudskador bland cyklister minskade signifikant. For att kringga bristen pa
exponeringsdata jamfordes trenden med cykelrelaterade armskador. Denna studie
kritiserades av Rissel (2012), som férutom en rad anmarkningar pa felkéallor i analysen,
menar att det & mer troligt att den observerade minskningen beror pa forbattringar i
infrastrukturen, och ifrdgasatter lagens effekt dver ett lagre tidsspann. Kritiken adresseras i
Walter et al (2013), dar forfattarna anklagar Rissel, och 6vriga motstandare till
cykelhjalmslagen, for att vinkla statistiska méatningar om cykelvanor for att fa det att framsta
som att cykelhjalmslagen har lett till en drastisk minskning i andelen cykeltrafik, och menar
istallet att nyare enkatstudier har visat att cykelhjalm inte ar en betydande faktor nér det
géaller cykelns attraktivetet som fardmedel. | en uppféljningsstudie utékade forskargruppen

52



bakom Walter et al (2011) tidsintervallen fran 1991-2010 for att undersoka om effekten hade
paverkats éver tid, och resultatet pekade pa att klyftan mellan antalet cykelrelaterade arm-
och huvudskador hade 6kat ytterligare, fran 19 % ar 1991 till 46 % ar 2006, vilket de menar
ar ett tecken pa att lagen fortfarande har en positiv effekt Gver 20 ar efter implementering. De
noterade dven en nedatgdende trend i bada skadetyperna efter 2006, och kopplar detta till
en samtida ekonomisk satsning pa forbattrad cykelinfrastruktur i delstaten (Olivier et al.
2013).

Icke-lagstiftande styrmedel

Definitioner:

e Icke-lagstiftande styrmedel: Atgarder vars syfte ar att férandra populationens
beteendemdnster frivilligt, t.ex. genom utbildning eller subventionerade priser.

e Safe Community: Ett WHO-koncept for lokalt folkhalsoarbete med inriktning pa
skador. En kommun kan bli certifierad som en sadan om den uppnar ett visst antal
kriterier som i grunden handlar om att det ska finnas ett systematiskt sakerhetsarbete
i lokalsamhallet (Andersson 2012).

Owen et al (2011) har sammanstéallt kunskapslaget gallande icke-lagstiftande
atgardsprogram som riktats till barn under 18 ar i en systematisk litteraturstudie med
metaanalys. Programmen varierade stort i utformning, och skiljde sig aven at till viss del
gallande malgruppernas alder, vilket kan innebéara generaliserbarhetsproblem, sarskilt
eftersom de olika interventionerna aven visade en betydande variation i sina resultat som
inte kunde forklaras genom subgruppsanalyser. En del av atgardsprogrammen erbjod
cykelhjalmar gratis eller till subventionerade priser, medan andra erbjéd utbildning om
cykelhjalmars skyddseffekt i skolor eller pa samhallsniva, och vissa kombinerade bade
utbildning och ekonomiska styrmedel. Efter att ha sammanstallt resultaten fran 29 olika
studier, visade resultatet att icke-lagstiftande interventioner i allménhet kunde férdubbla
sannolikheten for att barnen anvande hjalm. Interventioner pa samhallsniva var effektivare
an skolbaserade atgardsprogram, och de som aven delade ut gratis hjalmar hade storre
genomslag &n de som erbjod subventionerade hjalmar. Icke-lagstiftande atgardsprogram
som riktas till barn under 12 ar verkar fungera battre an de som riktas till barn i alla aldrar.

Constant et al (2012) varderade effekten av tre olika typer av icke-lagstiftande styrmedel i en
randomiserad kontrollerad studie fran Frankrike. 1798 personer fick svara pa en enkat som
stallde fragor om olika bakgrundsvariabler, skadehistorik och hjalmanvandning. 241
respondenter rapporterade att de anvant hjalm tidigare den manaden, och exkluderades
darmed fran studien eftersom det ansags kunna ge missvisande resultat om personen
vanligtvis anvande hjalm. De tre interventioner som testades var att enbart dela ut en
cykelhjalm utan information, att enbart ge ut ett informationsblad om cykelhjalmar utan att
dela ut en hjalm och en kombination av bada. Deltagarna fordelades slumpmassigt ut i de
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olika interventionsgrupperna, och tidigare hjalmanvéandare exkluderades. Av de 1557
deltagarna observerades 587 vid olika platser med videoinspelning dar det noterades om
personen anvande hjalm eller inte. Den enda intervention som visade en signifikant effekt var
att enbart dela ut en hjalm, men effekten kvarstod inte langre an 5 manader. Genom den
enkat som delades ut i borjan av studien kunde forfattarna se att deltagarna redan innan var
medvetna om cykelhjdlmars skyddseffekt, vilket skulle kunna forklara varfor
informationsbladen inte uppvisade nagon effekt.

En mycket omfattande svensk satsning pa att framja hjalmanvandningen bland barncyklister
har pagatt i Skaraborgsomradet sedan mitten av 1980-talet. Initiativet har omfattat 15 orter,
som genom en kombination av olika icke-lagstiftande interventioner har samarbetat for att
minska antalet cykelrelaterade skador bland barn. Cykelhjalmskampanjen har inkluderat
samarbeten med Safe Community-organisationer, tillgang till subventionerade hjalmar for
barnfamiljer som besdkt barnkliniker, utbildningsprogram i skolor for barn i olika
aldersgrupper och ett storskaligt spridande av informationsmaterial om cykelhjalmar. For att
utvardera effekten jamforde Ekman & Ekman (2012) trender i cykelrelaterade skador bland
barn under 15 ar mellan 1978-2010 i Skaraborgsomradet med Vastmanlands lan och hela
riket. De tittade specifikt pa antalet barn i aldersgruppen 0-14 ar som blev inlagda pa sjukhus
for cykelrelaterade huvudskador langre an 24 timmar. Resultatet visade att antalet inlagda
per 1000 barn i Skaraborg hade minskat med 99 % under studietiden (fran 1,6 till 0,01).
Liknande trender kunde ses i Vastmanland och i hela riket, dar de cykelrelaterade
huvudskadorna bland barn minskade med 97 % och 93 % respektive, vilket forfattarna
tillskriver nationella satsningar pa okad trafiksakerhet, bland annat Nollvisionen, som ar ett
politiskt mal med syftet att reducera antalet dodade och svart skadade i trafiken till noll.
Skaraborg var ett sarskilt utsatt omrade ar 1978 i forhallande till 6vriga riket, med 1,6
sjukhusinlaggningar for cykelrelaterade huvudskador per 1000 barn jamfért med 0,7 i 6vriga
riket. Fran mitten av 1980-talet, da satsningen paboérjades, minskade antalet
sjukhusinlaggningar och lade sig i linje med nationella nivaer i borjan av 1990-talet.

Riskkompensation

En teori som ibland anvands inom omradet riskpsykologi ar att nar manniskor kanner en
okad trygghet sa tenderar de att kompensera genom att 6ka sitt risktagande, vilket kan leda
till att risken hamnar pa samma niva som tidigare (Breakwell 2007). Ett fatal studier, som
grundar sig i denna riskkompensations-teori, har undersokt om cykelhjalmar kan ha en
sadan effekt pa cyklisters beteende. Utgadngspunkten ar att cykelhjalmen ger cyklisten en
Okad ké&nsla av sakerhet, vilket kan leda till en riskkompensation genom att cyklisten cyklar
snabbare eller pa annat satt tar storre risker i trafiken. En annan teori som har forslagits ar
att det kan ske ett skifte inom cyklistpopulationen, dar individer som tidigare tog hégre risker
fortsatter att cykla medan andra avskracks till foljd av lagstiftningen, vilket i sddana fall skulle
inneb&ra att det genomsnittliga risktagandet okar (Fyhri et al. 2012). Forskare som ar
skeptiska till lagstiftning foreslar bland annat sddana teorier som forklaring till varfor
cykelhjalmslagar inte har uppvisat en lika god effekt i verkligheten som férvantat (Robinson
2006).
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Fyhri et al (2012) studerade de ovan namnda teorierna i en norsk tvarsnittstudie med
slumpmassigt urval. 1504 cyklister svarade pa enkaten, som inkluderade fragor om olika
typer av riskbeteende i trafiken, om personen cyklar fort, om de anvander cykelhjalm och
annan sakerhetsutrustning och hur de uppfattar risken att skada sig i trafiken. Resultatet
visade att norska cyklister kan delas upp i tva subkategorier; en grupp som gillar att halla en
hog hastighet och &ger massvis med cykelutrustning (inkl. cykelhjalm) och en annan som
inte ager lika mycket cykelutrustning och foredrar att cykla langsamt. Resultatet styrker enligt
forfattarna ovanstaende teori som foreslar att cykelhjalmslagstiftning kan avskracka den
sakrare delen av cyklistpopulationen, men styrker inte riskkompensationsteorin da 6kad
hastighet snarare associerades med annan cykelutrustning an hjalmar.

Messiah et al (2012) undersokte riskkompensationsteorin i en randomiserad kontrollerad
studie fran Frankrike genom att rekrytera personer som skulle lana en cykel for eget andamal
pa ett kommuncentrum i Bordeaux. 1798 personer fick svara pa en enkat som stallde fragor
om olika bakgrundsvariabler, skadehistorik och hjalmanvéandning. 241 respondenter
rapporterade att de anvant hjalm tidigare den manaden, och exkluderades darmed fran
studien eftersom det ansags kunna ge missvisande resultat om personen vanligtvis anvéande
hjalm. Av de kvarstaende 1557 deltagarna observerades 587 vid olika platser med
videoinspelning dar hastighet och hjalmanvandning mattes. Studien visade att kbn kan vara
en betydande faktor nar det géller riskkompensation; ingen signifikant skillnad i hastighet
uppmattes bland kvinnor med eller utan hjalm, medan man som anvande hjalm tenderade att
cykla snabbare (19,2 km/h) & man utan hjalm (16,8 km/h). Forfattarna menar dock att
hastighetsskillnaden ar sa pass lag att den troligtvis &r obetydlig.
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Atgéarder for trafikmiljon

| det har avsnittet presenteras det vetenskapliga kunskapslaget for olika typer av atgarder for
trafikmiljon som kan paverka cyklisters sakerhet. Det finns god evidens for att fysiskt
separerade cykelbanor kan 6ka trafiksakerheten for cyklister (Wegman et al. 2012), men
eftersom utformningen av dessa kan variera ar det viktigt att titta pa olika typer av cykelbanor
for att kunna kartlagga deras effekt (Thomas, DeRobertis 2013). Tre dvergripande typer av
cykelbanor har identifierats i forskningslitteraturen: cykelfalt, fysiskt separerad cykelbana och
kombinerad gang- och cykelbana. Utover dessa finns det dven forskning om cykeloverfarters
utformning och rondellers effekt pa cyklisters sékerhet. Reynolds et al (2009) sammanfattade
kunskapslaget om effekten av typer av infrastrukturella atgarder och kom till slutsatsen att
banor som anlaggs specifikt for cyklister (cykelfalt och fysiskt separerade banor)
associerades med lagst skaderisk, att trottoarer och kombinerade banor innebar en hdgre
skaderisk samt att skaderisken var stdrre pa stora vagar &n pa mindre vagar. De ansag dock
att kunskapslaget var bristfalligt eftersom manga studier inte tagit hansyn till férandringar i
trafikvolymer eller att de inte hade definierat den studerade atgarden tydligt nog, vilket ledde
till att samma forskarlag senare genomférde en egen studie for att undersdka effekten av
infrastrukturella atgarder pa cyklisters sakerhet (Harris et al. 2013). Resultatet presenteras
nedan tillsammans med andra studier.

Definitioner:

o Cykelfalt: Ett sarskilt korfalt for cykel (och i Sverige aven moped klass Il) som
separerar cykeltrafiken fran 6vrig trafik genom en cykelfaltslinje. Det &r oftast ett
enkelriktat korfalt som gar i samma riktning som Ovrig trafik pad angransande kérbana,
och anlaggs vanligtvis pa bada sidor av vagen (Nilsson 2000).

e Fysiskt separerad cykelbana: En bana som ar anlagd specifikt for cykeltrafik och ar
separerad fran vagtrafiken med en fysisk barriar, eller ar friliggande fran det 6vriga
vagnatet pa annat vis.

e Kombinerad bana: Banor for blandad trafik, t.ex. kombinerad gang- och cykelvag.
Kategorin inkluderar inte blandtrafik pa bilvag.
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Cykelbanor

Cykelfalt

Nilsson (2000) sammanstallde kunskapslaget om cykelfalt och kom i sina slutsatser fram till
att kunskapsnivan om cykelfalt och dess sakerhetseffekt ar Iag. Detta beror inte pa ett
bristande antal studier, utan snarare pa att genomforda forsok att mata effekten av cykelfalt
pa cyklisters sakerhet sallan har kunnat uppvisa signifikanta resultat. Det finns tecken pa att
cykelfalt kan medféra en 6kad risk for cykelolyckor i vajningsreglerade korsningar (framst nar
cyklister ska svanga till vanster), men de kan samtidigt innebara en minskad olycksrisk i
korsningar jamfort med fysiskt separerade cykelbanor.

Resultatet av de studier som ingick i kunskapsoversikten visade att effekten generellt sett var
positiv for cyklisters sakerhet pa strackor, men @ven dessa resultat var motstridiga och inte
alltid statistiskt signifikanta. Till exempel fann Elvik et al (1997) nar de sammanvagde tva
studier fran USA och en fran Nederlanderna i en metaanalys att cykelfalt hade en storre
sakerhetseffekt pa antalet fotgangarolyckor (-30 %) och motorfordonsolyckor (-40 %) &n vad
de hade pa cykelolyckor (-10 %, inte signifikant). Aglustsson och Lei (1994) kunde heller inte
pavisa en statistiskt signifikant minskning nar det galler cyklisters personskadeolyckor i en
fore och efter-studie fran Danmark. Om cykelskadorna analyserades tillsammans med
mopedskador kunde de dock se att personskadorna sammanvagt hade minskat med 37 %
pa vagstrackor dar cykelféalt hade anlagts (Nilsson 2000).

Reynolds et al (2009) kom i en annan kunskapsoéversikt fram till att cykelfalt kan minska
risken for skador och kollisionsolyckor med 50 % jamfort med blandtrafik baserat pa fem
studier fran USA.

| en senare fére och efter-studie om cykelféalt i New York City kunde Chen et al inte se att
atgarden hade medfort ndgon statistiskt signifikant skillnad i antalet polisrapporterade
kollisionsolyckor mellan motorfordon och cyklister under aren 1996-2006. De har i sin analys
dock inte tagit hansyn till férandringar i trafikvolymer under studietiden. De anser att den
relativa olycksrisken for cyklister teoretiskt sett kan ha minskat, vilket de baserar pa tidigare
studier som visat att cykeltrafiken generellt sett 6kar pa strackor dar cykelfalt anlaggs (Chen
et al. 2012).
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Fysiskt separerad cykelbana

Thomas och DeRobertis (2013) sammanstallde kunskapslaget angéende effekten av fysiskt
separerade cykelbanor i tatortsmiljo. De fann tecken pa att enkelriktade cykelbanor generellt
sett var att foredra framfoér dubbelriktade, och att om cykeldverfarter konstrueras pa ett bra
satt (se nedan) kan fysiskt separerade cykelbanor som anlaggs vid hogtrafikerade vagar
minska antalet kollisioner och skador. Resultatet fran tva danska studier pekar pa att
cykelbanor som anlagts langs stora vagar i tatortsmiljo kan ha haft en negativ
sakerhetseffekt for samtliga oskyddade trafikantslag, sarskilt i korsningar (Agerholm et al.
2008, Jensen 2008a). Dessa resultat stdds inte av en kanadensisk studie, som visade att
risken for cykelrelaterade skador var 28 % lagre p& vagar med cykelbanor jamfort med vagar
utan (Lusk et al. 2011). Thomas & DeRobertis (2013) noterar dock att fa studier hade tagit
hansyn till bade forandringar i trafikvolym (exponering) och matt skadegrad, vilket kan
innebéra brister i studiernas validitet.

Harris et al (2013) studerade olika typer av infrastruktur och deras varierande risk fér
cykelskador i en kanadensisk case-crossoverstudie, och kom fram till att fysiskt separerade
cykelbanor langs stora vagar kan minska sannolikheten att cyklister skadar sig med 95 %.
Detta var @aven den enda typen av cykelspecifik infrastruktur som, enligt deras resultat,
signifikant kunde minska risken for cykelrelaterade skador.

Kombinerad bana (t.ex. gang- och cykelvag)

Reynolds et al (2009) skriver att de fa studier som har studerat effekten av kombinerade
gang- och cykelbanor har pekat pa en 6kad risk for cyklister. Ett problem med dessa studier
ar dock att de ofta har klumpat ihop asfalterade gang- och cykelvagar med andra vagtyper,
sasom grusvagar, trottoarer eller andra genvagar, vilket gor det svart att dra en séaker
slutsats. | en uppféljningsstudie kunde samma forskargrupp varken se nagon positiv eller
negativ effekt av kombinerade banor pa cyklisters sakerhet, vilket leder dem till slutsatsen att
banor som anléaggs specifikt for cyklister troligtvis ar att foredra. En svaghet med den studien
ar dock att de inte har delat upp effekten pa olika skadegrader. De foreslar att vidare
forskning bor skilja pa cykelspecifika banor och kombinerade banor for att undersoka
sékerhetseffekten av dessa ytterligare (Harris et al. 2013).

Jonsson & Hydén (2005) studerade hur olika separationsformer av gang- och cykelvagar
paverkar hur ofta trafikanterna haller sig pa ratt sida av vagen i en svensk
observationsstudie. De jamforde 106 slumpmassigt utvalda kombinerade gang- och
cykelbanor, och resultatet visade att separering genom olika belaggningsmaterial eller
sparrlinje ar battre an ingen separering. Olika belaggningsmaterial, t.ex. plattor pa
gangvagen och asfalt pa cykelvagen, fungerade battre an sparrlinje, och separation genom
nivaskillnader visade sig aven vara en effektiv 16sning. Cykelsymboler hade en viss effekt,
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men denna var dock stdrre hos gangtrafikanterna an cyklisterna. Vagmarken verkade inte ha
nagon effekt pa hur ofta trafikanterna holl sig pa ratt sida av vagen.

Utformning av cykel6verfart for korsande av bilnat

Thomas och DeRobertis (2013) litteraturstudie innehaller sex studier som har undersokt
effekten av olika utformningar vid cykeldverfarter, varav fyra anvande direkta
utvarderingsmatt (Linderholm 1992, Garder et al. 1998, Jensen 2008b, Schepers et al.
2011).

Jensen (2008b) studerade blamarkerade, enkelriktade cykeloverfarter i en dansk fére och
efter-studie. Om enbart en blamarkerad cykeléverfart anlades i en signalreglerad korsning
var effekten positiv nar det galler det totala antalet skador (-19 %) och olyckor i korsningen (-
10 %), men det resultatet ar inte uppdelat pa enbart cyklister och heller inte statistiskt
signifikant. | signalreglerade fyrvagskorsningar med tva eller fyra blamarkerade
cykeldverfarter 6kade istéllet antalet skador (+48 %, +139 %) och olyckor (+23 %, +60 %,
respektive). Jensen (2008b) ar en av fa studier som bade har tagit hansyn till forandring i
trafikvolymer och undersokt effekten pa olika skadegrader.

Tva studier, varav en ar fran Sverige (Garder et al. 1998) och en ar frAn Nederlanderna
(Schepers et al. 2011), undersokte effekten av forhdjda cykeloverfarter. Garder et al (1998)
kom fram till att en forh6jd cykeldverfart kan reducera olycksrisken for cyklister med 33 %,
och att atgarden kan minska motorfordons svanghastighet i korsningar med 40 %. Schepers
et al (2011) studerade vajningsreglerade korsningar i en jamférelsestudie och det visade sig
att sannolikheten att som cyklist vara inblandad en kollisionsolycka var 51 % lagre i
korsningar med en forhdjd cykeldverfart.

Linderholm (1992) studerade istallet effekten av att konvertera fysiskt separerade cykelbanor
till cykelfalt 20-30 meter fore signalreglerade korsningar och att i samband med detta
anlagga en tillbakadragen stopplinje for motorfordon med 3-5 meter for att 6ka cyklisters
synlighet i trafiken. Resultatet tyder pa att en sadan atgard kan minska antalet cykelolyckor
med 35 %.

Thomas och DeRobertis (2013) drar slutsatsen att férhojda cykeldverfarter troligtvis ar mer
effektiva an tydligt fargmarkerade cykeloverfarter baserat pa ovanstaende studier.

Dill et al (2012) métte antalet allvarliga konflikter mellan cyklister och motorfordon i
signalreglerade korsningar fore och efter att tillbakadragna stopplinjer (eng. bike boxes)
anlades vid tio platser i Portland, Oregon. Data samlades in genom videoinspelning, och

59



sarskilt fokus lades pé situationer som potentiellt sett kunde leda till att ett hdgersvangande
motorfordon kor pa en cyklist vid korsande av cykelfaltet. Totalt observerades 29 potentiella
konflikter fore den tillbakadragna stopplinjen anlades, och 20 konflikter efterat under omkring
100 timmars filmande (statistisk signifikans rapporteras inte av forfattarna). Konflikter
definierades som situationer dar férare av motorfordon eller cyklist tvingades vidta en viss
atgard (t.ex. hastig inbromsning) for att undvika en potentiell kollision. Samtidigt 6kade
antalet cyklister som passerade korsningarna med 94 % och antalet hégersvangande fordon
med 15 %, vilket ledde forfattarna till slutsatsen att atgarden kan minska risken for
kollisionsolyckor mellan hégersvangande motorfordon och cyklister i signalreglerade
korsningar. Forfattarna namner att informationskampanjer pa samhallsniva genomfordes fére
installation, och att poliskontroller utférdes under en kort tid efter, vilket kan ha haft en
inverkan pa resultatet.

Rondeller

| en tidigare publicerad litteraturstudie om transportinfraktur och dess effekter pa cyklisters
sakerhet fann Reynolds et al (2009) att ett flertal studier samstammigt pekar pa att flerfiliga
cirkulationsplatser eller rondeller med cykelfélt kan innebéra en dkad risk for cyklister.
Studier har dock inte visat en liknande riskokning om en fysiskt separerad cykelbana finns
tillganglig i anknytning till rondellen.

| en senare studie fran Kanada visade Harris et al (2013) att mindre rondeller (6-8 m i
diameter), som installerats i en del bostadsomraden i Vancouver, kan innebara en dkad
skaderisk for cyklister jamfoért med liknande korsningar utan rondell.

Ovriga atgarder for trafikmiljon

Wanvik (2009) undersokte sakerhetseffekten av gatubelysning pa landsbygdsvagar i
Nederlanderna med hjélp av olycksstatistik mellan aren 1987-2006 genom att jamfora
belysta och obelysta vagar. Resultatet visade att sannolikheten att cyklister skadade sig var
halften sa stor pa vagar med gatubelysning (Reynolds et al. 2009).

Harris et al (2013) identifierade ett antal riskfaktorer med koppling till korsningar i en case-
crossoverstudie studie fran Kanada. Resultaten visade att risken att skada sig som cyklist
var 48 % lagre i korsningar dar motorfordon holl en 1&g hastighet (< 30 km/h) jamfort med
vagkorsningar med hogre hastighet (31-50 km/h), vilket tyder pa att hastighetsdampande
atgarder i korsningar kan vara en effektiv [6sning. Ytterligare riskfaktorer for cyklister var
motsatt fardriktning i forhallande till motortrafik, att cykla nedfor i backar och stora
trafikvolymer (>75 cyklister i timmen). Refuger i bostadsomraden associerades aven med
betydligt lag skaderisk.
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O’Brien och Simpson (2012) utvarderade effekten av dynamiska hastighetsskyltar som
installerats vid en skola i North Carolina, USA. Skylten visade vilken hastighet passerande
motorfordon holl i férhallande till hastighetsbegransningen, och tanken med detta ar att det
ska fungera som ett incitament till férarna att halla en lag hastighet. De matte fordonens
medelhastighet pa plats vid fem tillfallen, en gang fore installation och fyra ganger med tre
manaders intervall, dvs. upp till ett ar efter installation. Den genomsnittliga hastigheten sjonk
med 5-7 km/h, och 21,9 % fler férare holl sig inom hastighetsbegréansningen efter att skylten
installerades. Effekten kvarstod 6ver hela studietiden, vilket forfattarna menar ar ett tecken
pa att den inte forsamras Over tid.

Kerr et al (2013) undersokte om det fanns nagon association mellan trafikséakerhetsplaner for
fotgangare och cyklister och skadeincidensen pa kommunniva i North Carolina, USA genom
att jamfora skadedata fore och efter upprattandet av planerna. De hittade 92 publicerade
planer, varav 49 var till for att framja sakerheten for gangtrafikanter, 34 for cyklister och 9 var
kombinerade trafiksakerhetsplaner for bada trafikanttyperna. Kommuner i delstaten som inte
hade nagra liknande planer anvandes som jamforelsegrupp. Gallande gangtrafikanter sa
kunde de se en signifikant lAgre skadeincidens efter att planerna upprattades, men inget
liknande monster kunde ses for kommuner med cykelplaner. En mdjlig férklaring som
foreslas av forfattarna ar att dessa planer kan ha introducerats till fljd av att de
cykelrelaterade skadorna i kommunen hade 6kat och inte hunnit uppna nagon effekt, eller att
cyklister &ar en svarare trafikantgrupp att planera for da deras trafikantbeteende kan vara
svarare att modifiera.
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Synbarhetsdkande medel

Definitioner:

e Synbarhetstokande medel: Foremal eller dylikt som kan anvandas av cyklister for att
Oka deras synbarhet i trafiken, t.ex. reflexer och lampor.

Kwan och Mapstone (2009) forsokte att kvantifiera effekten av synbarhetsokande medel pa
skade- och olycksrisken for fotgdngare och cyklister i en systematisk litteraturstudie. De fann
vid skrivande stund inga studier dar forskare hade anvant sig av direkta utvarderingsmatt
(kollisionsrisk med motorfordon) pa effekten av synbarhetsokande medel, men kunde istallet
sammanstalla resultaten fran 42 studier som undersokte faktorer som ckade forares
mojlighet att upptacka gang- och cykeltrafikanter i tid. Fluorescerande material i fargerna gul,
roéd och orange tkade forarnas mojlighet att upptéacka fotgéngare och cyklister under dagtid.
Lampor, blinkande ljus och aterreflekterande material i fargerna gul och réd visades kunna
Oka synbarheten under nattetid.

Madsen et al (2013) foljde 3845 cyklister i Odense, Danmark under 12 manader i en
randomiserad kontrollerad studie. Interventionsgruppen, som bestod av 1845 cykilister, fick
cykellysen som &r igdng permanent installerade pa sina cyklar. Detta innebar att lamporna
lyser under hela farden bade pa nattetid och dagtid, och att de inte regleras manuellt av
cyklisten. Syftet med atgarden var att 6ka cyklisternas synbarhet i trafiken. Data samlades in
genom webbaserade enkater, som fylldes i av deltagarna en gang i manaden.
Svarsfrekvensen i bade interventions- och kontrollgruppen var cirka 90 %. Resultatet visade
att atgarden minskade incidensen av olyckor dar flera parter var inblandade med 47 %, och
att effekten var storst under dagtid.
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Allman cykelséakerhetsutbildning

Hatfield (2012) sammanstallde kunskapslaget nar det galler effekten av allman
cykelsakerhetsutbildning for barn, och till skillnad fran utbildning och andra styrmedel som
inriktar sig pa hjalmanvandning specifikt, sa finns det inte sarskilt manga forskningsinsatser
tillgangliga i vetenskapliga databaser. Sex studier inkluderades i resultatet, och endast tva av
dem studerade skillnader i antalet skador eller kollisioner och kan klassas som direkt
evidens. En av dessa var en fall-kontrollstudie fran Australien (Carlin et al. 1998). De
undersokte effekten av ett skolbaserat utbildningsprogram som fokuserade pa att lara ut
sékra cyklingsvanor, trafikkunskap, och grundlaggande cykelmekanik, i relation till skadedata
fran sjukhus. Resultatet visade tecken pa att de som deltagit i utbildningsprogrammet hade
en storre sannolikhet att rka ut for cykelrelaterade skador &n kontrollgruppen, men
resultatet var dock inte statistiskt signifikant. Den andra studien (Colwell, Culverwell 2002)
var av tvarsnittsdesign och matte antalet sjalvrapporterade cykelolyckor i jamforelse med ett
skolbaserat utbildningsprogram som inriktade sig pa cykelregler och cykelkontroll, och kunde
inte se nagra skillnader i antalet cykelolyckor mellan de barn som deltagit i utbildningen eller
inte (Hatfield 2012).

De fyra resterande studierna testade istallet utbildningens effektivitet genom att méta
barnens kunskap om cykelsakerhet med kunskapstest och observerat beteende (Hatfield
2012), vilket har klassas som indirekt evidens, och redovisas darmed inte eftersom inget
positivt effektsamband kan pavisas nar det galler allman cykelséakerhetsutbildning.
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Diskussion

Resultatdiskussion

Cykelhjalm

Det finns god evidens fran fall-kontrollstudier och metaanalyser som visar att cykelhjalmar
fungerar som skydd mot huvud- och hjarnskador, och till viss del &ven mot ansiktsskador
(Thompson et al. 1999, Attewell et al. 2001). Det har papekats att skiftet fran hjalmar med
hart skal till hjalmar med mjukt skal kan ha paverkat skyddseffekten (Elvik 2012), men denna
hypotes har inte kunnat styrkas eller motbevisas pa grund av brist pa data om hjalmtyp vid
skaderegistrering (Amoros et al. 2012). Cykelhjalmar har visat sig fungera som skydd aven i
kollision med motorfordon (Thompson et al. 1999, Bambach et al. 2013). Det bér dock
noteras att det finns en 6vre grans for hur mycket mekanisk energi en hjalm kan motsta vid
en kollision, och om fordonets acceleration och massa ar sa pass hog att energiéverféringen
vid olyckan overskrider denna grans lar inte cykelhjalmen gora sarskilt stor skillnad pa
skadeutfallet.

Korrekt hjalmanvandning

Lee et al visade i en metaanalys att den korrekta hjdlmanvandningen varierade mellan 46-
100 % mellan olika observationsstudier, vilket framst beror pa att definitionen av korrekt
hjalmanvandning varierade stort fran studie till studie. En allmant vedertagen definition
behovs, och den ska helst kunna baseras pa vidare forskning om vilka typer av inkorrekt
hjalmanvandning som dkar den faktiska risken for skador (Lee et al. 2009).

Lagstiftning for 6kad hjalmanvéandning

Ett flertal studier som har utvarderat cykelhjalmslagar pekar pa att de generellt sett har en
positiv effekt pa antalet cykelrelaterade huvudskador (Macpherson, Spinks 2008, Olivier et
al. 2013). Utvarderingar av Kaliforniens hjalmlag for barn under 18 ar har dock uppvisat
motstridiga resultat, vilket kan bero pé att lagen inte har medfért en 6kad hjalmanvandning i
delstaten (Castle et al. 2012). Den kulturella acceptansen for lagen i kombination med
graden av tillsyn och uppratthallande av den kan ha en betydande effekt pa dess
genomslagskraft (Macpherson, Spinks 2008, Robertson 2007), vilket skulle kunna forklara
varfor det varierar fran omrade till omrade. Vidare forskning bor fokusera pa denna aspekt av
cykelhjalmslagstiftning. Det bor dven noteras att studier pa populationsniva som tittat pa
hjalmanvandningsprevalens och trender i cykelrelaterade dodsfall inte har visat lika positiva
resultat som fall-kontrollstudier, och att orsaken till detta fortfarande &r en kontroversiell fraga
inom forskningsfaltet (Robinson 2007).
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Det har argumenterats att cykelhjalmslagar leder till en drastisk minskning i antalet cyklister
(Robinson 2007, Clarke 2012). | Australien visade resvanematningar nagra ar efter att lagen
inforts i alla delstater att barn inte cyklade lika ofta. Ett liknande fenomen kan ses i
resvanematningar fran Nya Zeeland. Clarke (2012) skriver att antalet cyklade timmar per
person har minskat med 51 % sedan 1989, och kopplar detta till den nya zeelandska
cykelhjalmslagen som infoérdes 1994. Den storsta forlusten av cyklister var aven har framst
inom barnpopulationen. | en senare rapport fran den nya zeelandska
resvaneundersokningen som Clarke refererar till gar det att utlasa att samtidigt som antalet
barn i aldersgruppen 5-17 som cyklade till skolan stadigt minskat fran 1989, sa har antalet
bilpassagerare 6kat med motsvarande siffror. Det skedde saledes ett skifte i transportsatt
inom aldersgruppen fran cykel till bilpassagerare (Ministry of Transport 2013). Det verkar
alltsd som att forlusten av cyklister snarare ar en del av en storre trend som har pagatt sedan
1970-talet i flera h6ginkomstlander, daribland Australien (Salmon et al. 2005, van der Ploeg
et al. 2008), USA (McDonald 2007) och Kanada (Buliung et al. 2009), ndrmare bestamt att
det har blivit vanligare att barn blir kérda till skolan av sina foraldrar istallet for att ga eller
cykla. | en senare studie frdn Kanada visade aven Dennis et al att de provinsiella
cykelhjalmslagarna som implementerades 2005 inte haft nagon betydande effekt pa
befolkningens cykelvanor (Dennis et al. 2010). Den foreslagna hypotesen att en hjalmlag
leder till minskat cyklande ar darmed inte motbevisad, men den bor heller inte tas som ett
givet faktum. Vidare forskning bor underséka om den uppmatta forlusten av cyklister i
Australien och Nya Zeeland kan férklaras med hjalp av den ovanndmnda trenden.

Icke-lagstiftande styrmedel for 6kad hjalmanvandning

Sammantaget sa verkar det som att ekonomiska styrmedel, sarskilt nar hjalmar delas ut
gratis, ar att foredra 6ver enbart utbildning och information. En kombination av
cykelhjalmskampanjer och andra samarbeten pa samhallsniva fungerade bra i
Skaraborgsomradet (Ekman, Ekman 2012), och evidens fran andra lander tyder pa att
interventioner pa samhallsniva ar effektivare an interventioner i skolor (Owen et al. 2011).
Utvarderingar av icke-lagstiftande medel har gett vitt spridda resultat, och det &r svart att
avgora varfor vissa interventioner fungerar battre &n andra utan djupare insikt i processerna
bakom varje intervention; dvs. vilka element som fungerar och vilka som inte fungerar och
varfor (Nilsen 2006).

Det verkar som att icke-lagstiftande styrmedel for 6kad hjalmanvandning fungerar béattre pa
barn under 12 &n pa tonaringar. Vidare forskning bor fokusera pa hur cykelhjalmskampanjer
kan anpassas for att battre na ut till aldre barn och ungdomar.

Riskkompensation

Det har foreslagits att cykelhjdlmar medfor en 6kad kénsla av sakerhet, vilket skulle kunna
innebéra att cyklisten kompenserar genom att cykla fortare eller ta 6kade risker i trafiken,
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enligt riskkompensationsteorin (Robinson 2006). Denna teori, aven kallad
riskhnomeostasteorin, har i allmanhet tidigare blivit hart kritiserad (Breakwell 2007), och nyare
forskning ger heller inte sarskilt stark evidens for att den skulle vara applicerbar pa
cykelhjalmar (Fyhri et al. 2012). En fransk studie pekar dock pa att man tenderar att cykla lite
fortare nar de anvander cykelhjalm, men om detta har en betydande effekt pa skaderisken ar
oklart (Messiah et al. 2012). Det ar dock mgjligt att det finns vissa skillnader i riskbeteende
mellan cyklister som anvander hjalm och cyklister som inte anvander hjalm, sdsom att vissa
cyklister anvander hjalm for att de planerar att cykla fort eller ta en farlig rutt, eller att cyklister
som inte anvander hjalm inte lyder trafikreglerna lika ofta (Bambach et al. 2013, Fyhri et al.
2012), men detta behover studeras djupare innan nagra tydliga slutsatser kan dras, sarskilt
eftersom kulturella och sociala faktorer kan spela en stor roll.

Cykelbanor

Evidensen ar inte helt solklar, men det verkar som att fysiskt separerade cykelbanor ar att
foredra framfor cykelfalt (Chen et al. 2012, Harris et al. 2013, Nilsson 2000). Fysiskt
separerade cykelbanor kan dock vara mer problematiska i vajningsreglerade korsningar,
vilket kan bero pa att bilister inte uppméarksammar cyklister pa samma séatt som nar ett
cykelfalt finns anlagt pa sidan av vagbanan. Detta 6kar behovet av sékra cykeloverfarter, och
nar det galler saddana verkar forhojda cykeloverfarter fungera béttre an fargmarkerade
overfarter (Thomas, DeRobertis 2013). Det har i s6kningen inte funnits nagra utvarderingar
av planskilda korsningar for cykelbanor, vilket ar en lucka i kunskapslaget. Risken for
kollision med motorfordon elimineras helt om det inte langre finns nagra konfliktpunker, givet
att cyklister véljer att anvanda den planskilda korsningen. En sadan atgard skulle dock
teoretiskt sett aven kunna resultera i att cyklister cyklar snabbare och darmed 6ka
skaderisken vid singelolyckor eller i kollision med andra oskyddade trafikanter, vilket innebar
att vidare forskning om hur planskilda korsningar bér utformas ar motiverad.

Olycksrisken pa kombinerade gang- och cykelvagar ar inte synonym med olycksrisken pa
cykelspecifika vagar (Harris et al. 2013). Vidare forskning kravs for att vardera effekten av
gang- och cykelvagar, och mdjligtvis effekten av olika separationsgrader pa sadana. Det &r
viktigt att sddan forskning korrigerar for skillnader i trafikvolym och tar hansyn till effekten pa
olika skadegrader.

Rondeller

Att omvandla en korsning till en cirkulationsplats verkar i allménhet ha en god effekt om man
tittar pa det sammantagna antalet skador och olyckor utan att férdela effekten pa olika
trafikantgrupper (Wegman et al. 2012), men om man delar upp det pa cykelolyckor sa verkar
det som att dessa konstruktioner kan vara problematiska. Det b6r anlaggas en fysiskt
separerad cykelbana i anknytning till rondellen for att undvika detta problem (Reynolds et al.
2009).
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Synbarhetsdkande medel

Forvanansvart lite forskning som anvander direkta olycksmatt har genomférts nar det galler
synbarhetsokande medel. Kwan och Mapstone fann inga studier som uppfyllde kraven pa
direkta olycksmatt i deras litteraturstudie ar 2008, och i den senare stkningen som
genomfordes i det har arbetet aterfanns enbart en artikel. Den tidigare litteraturstudien
hittade dock ett stort antal studier som utvarderat effekten genom indirekta matt, men utan
direkta olycksmatt &ar det svart att avgora den verkliga effekten av reflexer och
fluorescerande klader. Madsen et al visade dock i en dansk studie att cykellysen som ar
igang permanent under resans gang har en valdigt god effekt pa kollisionsrisken under
dagtid. Resultatet &r dock baserat pa sjalvrapporterade olyckor, vilket kan innebéara vissa
felkallor som kan ha haft en inverkan pa resultatet. Hur som helst sa éppnar studien upp for
vidare forskning; atgarden bor studeras ytterligare med en mer tillforlitlig datakalla, t.ex.
polisregistrerade kollisionsolyckor mellan cyklister och motorfordon. STRADA-registreringen
skulle kunna utvecklas for att innehalla ett falt om synbarhetsékande medel pa oskyddade
trafikanter for att underlatta infor framtida registerstudier.

Allman cykelsékerhetsutbildning

Det finns ingen evidensbaserad forskning som pekar pd att allman cykelsakerhetsutbildning
minskar olycksrisken i trafiken (Hatfield 2012). Antalet studier som har férsokt utvardera
sadan utbildning med direkta olycksmatt ar for fa for att nagra sékra slutsatser ska kunna
dras. Det bor dock noteras att &ven om ingen hittills har kunnat pavisa nagon positiv effekt,
sa betyder inte det att det inte finns nagon. Vidare forskning bor utreda effekten ytterligare.
Den behover anvanda direkta olycksmatt eftersom kunskapstest inte ar en séker indikator pa
hur manniskor beter sig i verkligheten.

Metoddiskussion

En fraga som &r nédvandig att stalla ar om studieresultat fran lander som fran ett
infrastrukturellt, geografiskt (t.ex. vader och avstand till jobb eller skola), kulturellt eller
socioekonomiskt perspektiv gar att overfora till svenska forhallanden. Cykelhjalmars
skyddseffekt mot huvudskador bor vara lika 6verallt, givet att de uppfyller en viss teknisk
séakerhetsstandard och anvands korrekt av individen (se avsnitt 3.1.1). Det finns dock en risk
att resterande atgarder som tagits upp i rapporten, bade de infrastrukturella och
beteendeinriktade, kan vara svara att direkt 6verfora till ett svenskt perspektiv till féljd av
vissa skillnader i ovanstaende aspekter mellan Sverige och landerna déar studierna har
genomforts.

Resultat fran tidigare publicerade litteraturstudier har ingatt som en del av den har
rapportens resultat. Anledningen till detta var att kunna presentera en mer heltackande bild
av kunskapslaget an vad som annars skulle kunna gjorts under begrénsad tid. Artiklarna som
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ingar i de andra litteraturstudierna har inte ateranalyserats. En nackdel som detta kan ha
medfort ar att ndgot som egentligen hade varit relevant for den har studien kan ha missats.
Det finns aven en okad risk for att misstolkning kan ha skett nagonstans i ledet fran
forstahandskalla (artikel), sekundarkalla (litteraturstudie) och denna studie. Ett optimalt
uppléagg hade varit att analysera varje studie som ingick i dessa var for sig, men detta var
inte mojligt fran ett tidsperspektiv.

Forslag till vidare forskning

Majoriteten av slutenvardade cyklister skadas till foljd av singelolyckor (Niska et al. 2013).
For att en skada pa kroppen ska uppsta vid en cykelolycka kravs att en viss mangd
mekanisk energi dverfors. Vid en singelolycka paverkas skadegraden av en rad faktorer,
sasom cyklistens hastighet och skyddsutrustning. Eftergivligheten i det material som
cyklistens kropp kolliderar med ar aven av stor betydelse; hastig inbromsningsid (tank asfalt)
innebar storre skador an en langre inbromsningstid (tank gras eller annat mjukare underlag).
Att modifiera omgivningen kring cykelbanor sa att den blir mer forlatande vid singelolyckor
bor kunna minska skaderisken betydligt. Energiabsorberande material runt t.ex. stolpar,
racken och betongsuggor skulle kunna installeras pa prov vid platser dar kluster av
singelolyckor kan identifieras genom bearbetning av skadedata.

Olycksrisken pa cykelspecifika banor verkar enligt internationell forskning vara lagre an pa
vagar som delas med andra oskyddade trafikanter. Da infrastruktur och trafikantbeteende
kan skilja sig stort fran land till land bor forskningsfragan tas upp fran ett svenskt perspektiv,
sarskilt med tanke pa att kombinerade gang- och cykelvagar utgor en stor del av det svenska
cykelbanenatet i tatorter. Utvardering av olika separationsgrader pa kombinerade banor med
direkta olycksmatt skulle 6ka kunskapslaget markant. Sadan forskning bor, for att styrka sitt
bevisvarde, méata effekten fére och efter separation och jamfora detta med en likvardig
kontrollplats dar ingen modifikation har skett.

Att enbart studera cyklisters sékerhet medfor en risk for stuprorstankande, vilket kan vara
problematiskt da ett helhetsperspektiv ar att féredra. Andra aspekter, som hur andra
trafikanters sékerhet och framkomlighet kan paverkas av atgarderna ar ocksa viktiga
pusselbitar som bor tas hansyn till. Nar det t.ex. géller cykelhjalmslagstiftning finns det &ven
en politisk aspekt, sarskilt viktig ar troligtvis fragan om hur rimligt det &r att inkrékta pa
manniskors fria val pa det sattet, och om en lag som innefattar poliskontroller gar att
motivera ur en ekonomisk synpunkt. Dessa fragor har inte studerats narmare i den har
rapporten, men skulle fungera som ett bra komplement for vidare studier.
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A review of evalutations
of bicycle safety
education as a
countermeasure for child
cyclist injury (Hatfield
2012).

Non-legislative
interventions for the
promotion of cycle helmet
wearing by children
(Owen et al. 2011).

Helmets for preventing
head and facial injuries in
bicyclists (Thompson et
al. 1999).

Forskningsoversikt
(overview). 22 studier ingar.

Forskningsoversikt
(overview). Sex studier
ingar. Inte peer-reviewed.

Systematisk litteraturstudie
med metaanalys. 23 studier
ingar.

Systematisk litteraturstudie
med metaanalys. Fem fall-
kontrollstudier ingar.

Att sammanfatta kunskapslaget om
separata cykelbanor i tatortsmiljé.

Att sammanfatta kunskapslaget om
utbildningsprogram som inriktas pa
allméan cykelsékerhetsutbildning for
barn.

Att sammanvaga interventionsstudier
om icke-lagstiftande atgarder for 6kad
hjalmanvandning hos barn under 18.

Att sammanvaga resultat fran olika
studier som testat cykelhjalmars effekt
pa hjarn-, huvud och ansiktsskador.

Enkelriktade cykelbanor
anses sakrare an
dubbelriktade.
Cykeléverfarters utformning ar
en betydande faktor. Férhojda
cykeldverfarter tros ge bast
resultat.

Tva studier anvande direkta
utvarderingsmatt och kunde
inte uppvisa nagon positiv
effekt.

Sambhallsbaserade
interventioner var effektivare
an skolbaserade. Atgarder
som delade ut gratis hjalm
visade stérre genomslag an
de som erbjod
subventionerade hjalmar.
Barn under 12 var mer
mottagliga for
interventionerna.

Resultatet visade att hjalmar
reducerar risken for huvud-
och hjarnskador (alla aldrar)
med 63 - 88 %. Hjalmar &r ett
lika effektivt skydd bade vid
kollisioner med motorfordon
och vid andra typer av
olyckor.

Skador pa 6vre och mellersta
delen av ansiktet reduceras

Effektiva atgarder vid korsningar
anses vara forhéjda cykeloverfarter,
att anlagga en tidigare stopplinje for
motoriserad trafik for att 6ka cyklisters
synlighet och att konvertera cykelbana
till cykelfalt i samband med korsning.

Inget positivt effektsamband mellan
cykelsékerhetsutbildning och
riskreduktion kan ses.

Hjalmar boér delas ut gratis i samband
med utbildning for bast effekt.
Evidensen &r inte god nog for att
rekommendera subventionering av
hjalmar i dagslaget. Ytterligare studier
av hog kvalitet som studerar effekten
av andra sakerhetsutbildningar
efterfrdgas, speciellt nar det géller
barn i ldrarna 11-18.

Vidare forskning bor fokusera pa
studier om cykelhjalm med mun- och
ansiktsskydd med randomiserade
kontrollerade studieupplagg.
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Bicycle helmet
legislation for the uptake
of helmet use and
prevention of head
injuries (Macpherson &
Spinks 2010).

Interventions for
increasing pedestrian and
cyclist visibility for the
prevention of death and
injuries (Kwan &
Mapstone 2009).

The impacts of
transportation
infrastructure on
bicycling injuries and
crashes: a review of the
literature (Reynolds et al.
2009)

Systematisk litteraturstudie
med datasyntes. Sex studier
med icke-randomiserad
kontrollerad eller fére och
efter-design ingar.

Systematisk litteraturstudie
med datasyntes. Inga studier
med direkta skade-
/olycksmatt ingdr. 42 studier
(RCT) med indirekta
utvarderingsmatt ingar.

Forskningsoversikt
(overview)

Att analysera evidens for lagstiftning
som styrmedel

for att 6ka hjalmanvandning samt
minska huvudskador. Enbart
lagstiftning riktat till barn ingar (<18),
trots att sékning aven gjordes efter
lagar som riktas till alla aldrar.

Att sammanstalla kunskapslaget
angaende interventioner som
fokuserar pa att 6ka fotgangares och
cyklisters synbarhet (visibility aids).

Att sammanfatta kunskapslaget om
effekten av infrastrukturella atgarder
pa cyklisters sakerhet.

med 65 %.

Tre av studierna fann en
statistiskt signifikant
minskning i antalet
cykelrelaterade dodsfall eller
antalet huvudskador efter
implementering. En studie
visade att minskningen av
huvudskador inte var
signifikant. Samtliga studier
som studerade okat
hjalmanvandande efter
lagstiftning (tre st.) visade att
6kningen var signifikant.

| s6kningen kunde inga
studier kunde hittas som
studerat ett direkt
effektsamband mellan
synbarhetsokande atgarder
och reducerad skade- eller
olycksrisk.

Trottoarer och kombinerade
GC-vagar associerades med
storst risk for cyklister. Stora
bilvagar var farligare an
mindre bilvagar.
Intrastrukturella atgarder som
riktats specifikt till cyklister
associerades med minst risk,
dessa var cykelfalt och fysiskt
separerade cykelbanor.
Yiterligare faktorer som
associerades med minskad
risk var gatubelysning,
asfalterade ytor och vagar
med [g lutningsgrad.

Cykelhjalmslagstiftning verkar vara ett
effektivt medel for att 6ka
hjalmanvandning och minska antalet
huvudskador i de berérda
populationerna. Det finns dock fa
studier av hog kvalitet som mater
utfallet av hjalmlagstiftning, och ingen
av dessa inkluderade information en
mojlig negativ effekt (minskat
cykelanvandande). Forfattarna anser
att det inte finns ndgon god evidens
for denna hypotes.

Synbarhetstkande medel kan 6ka
fotgangares och cyklisters synbarhet i
trafiken och darmed ge férare av
motorfordon en langre responstid,
men den verkliga effektiviteten &r
fortfarande okénd.

Evidens har borjat framkomma som
tyder pa att infrastrukturella atgarder
som riktas specifikt till cyklister kan
minska risken for cykelrelaterade
skador och kollisioner. Framtida
forskning bor fokusera pa att 6ka
detaljgraden nér det galler de olika
atgarderna eftersom utformningen av
cykelbanor kan variera stort inom de
kategorier som de i dagslaget har
delats upp i.
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A systematic review of
correct bicycle helmet
use: how varying
definitions and study
quality influence the
results (Lee et al. 2008).

Effectiveness of bicycle
helmet legislation to
increase helmet use:

a systematic review
(Karkhaneh et al. 2006)

Systematisk litteraturstudie
med metaanalys. 11 studier
ingar.

Systematisk litteraturstudie
med metaanalys. 11 studier
ingar.

Att undersoka korrekt
hjalmanvandning.

Att analysera effektiviteten av
cykelhjalmslagstiftning for 0kad
hjalmanvandning.

Korrekt hjalmanvéandning
varierade mellan 46-100 % i
de olika studierna, vilket
forklaras med att definitionen
av korrekt hjalmanvandning
varierade stort. Striktare
kriterier visade lagre korrekt
hjalmanvandning. Kvinnligt
kon, vuxen alder och
utbildning associerades med
korrekt anvandning i nagra
studier. Faktorer som
associerades med
huvudskada var dalig
passform pa hjalmen, bakre
positionering av hjalmen och
om hjalmen ramlade av vid
olycka.

Den 6vergripande OR-
analysen att sannolikheten att
personer anvande hjalm var
cirka 4 ganger hogre efter
lagstiftning &n fére (OR 4.60,
Cl 95 % 2.87 - 7.36).
Forfattarna identifierar en stor
spridning mellan resultaten
(heterogenitet). Forfattarna
forsoker att forklara
spridningen i resultaten
genom olika
subgruppsanalyser, t.ex. kon,
alder och tidsperiod for
uppféljning. Den enda
signifikanta forklaringen de
kunde finna var skillnader i
studiedesign.

En problematik inom det har
forskningsomrédet ar att det inte finns
nagon allméant vedertagen definition
av korrekt hjalmanvandning, vilket kan
innebdra stora variationer i resultaten.
Ytterligare studier behdvs for att
understka sambandet mellan
bakgrundsfaktorer (t.ex. alder, kon)
och korrekt hjalmanvéandning.

Klara slutsatser ar svara att dra pa
grund av alla de mojliga storfaktorer
som inte kunnat testas for, men
manga studier pekar pa att
cykelhjalmslagstiftning kan 6ka
hjalmanvandning.
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Kunskapsoversikt om
cykelfalt: om cykelfalts
anvandning, utformning
och betydelse for
cyklisters sakerhet och
cykelns konkurrenskraft
(Nilsson 2000) — inte peer-
reviewed.

Publication bias and time-
trend bias in meta-
analysis of bicycle helmet
efficacy: A re-analysis of
Attewell, Glase and
McFadden, 2001 (Elvik,
2012)

Systematisk litteraturstudie.

Systematisk litteraturstudie
med metaanalys.

Att sammafatta kunskapslaget om
cykelfalt. Fokuserar bade pa cyklisters
sakerhet och pa cykelfalts effekt pa
cykelns konkurrenskraft som
fardmedel.

Att omanalysera en aldre metaanalys
om cykelhjalmars skadepreventiva
effekt och testa for time-trend bias och
publikationsbias.

Det finns en samstammighet
bland studierna som tyder pa
att cykelfélt 6kar cyklisters
sakerhet jamfort med
blandtrafik. Cykelfalt pa
strackor kan ha en positiv
effekt, och cykelfalt har en
lagre olycksrisk i korsningar
an fysiskt separerade
cykelbanor. Olycksrisken kan
dock 6ka i vajningsreglerade
korsningar.

Resultatet visar ungefar
samma skadepreventiva
effekt nar det galler huvud-
och hjarnskador. For
ansiktsskador fanns dock ett
publikationsbias i den tidigare
analysen, vilket anses ha lett
till en dverskattning gallande
hjalmars skyddseffekt mot
ansiktsskador. Den
rapporterade effekten nar det
galler huvudskador var stérre i
tidigare studier &n senare,
vilket innebar ett time-trend
bias.

Kunskapsnivan om cykelfalts
sakerheteffekt ar lag. Fa studier som
anvander direkta utvarderingsmatt
visar signifikanta resultat. Cykelfalt
kan 6ka cyklisters sakerhet jamfort
med blandtrafik, med bast effekt pa
gator utan parkering, med fa
sidogator, men med trottoarer.
Trafikméngden bér vara mindre an
10,000 motorfordon per dygn och mer
an 50 cyklister i timmen. De boér vara
1,5 meter breda och anlaggas pa
bada sidor av gatan, med markering
genom korsning.

Cykelhjalm ar ett effektivt skydd mot
huvud- och hjarnskador, men inte lika
effektivt mot ansiktsskador som
tidigare analyser har visat. Att
skyddseffekten mot huvudskador var
storre forr anses kunna bero pa att
hjalmar med hart skal var vanligare an
vad de ar idag, men det kan aven
bero péa skillnader i studiedesign.
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ArtikelOoversikt: 6vriga studier

Referens Design Metod

Resultat

Konklusion

Trends in head Fall-kontrollstudie
injuries and helmet

use in cyclists at an

inner-city major

trauma centre, 1991-

2010 (Dinh et al.

2012)

Mellan 2008-2010 registrerades 287
cykelrelaterade skador dar
information om hjalmanvandning
fanns tillganglig. Fallgruppen bestod
av personer som anvant hjalm vid
olyckstillfallet (n = 241), och
kontrollgruppen bestod av icke-
hjalmanvandare (n = 46).

13797 cyklistskador hamtades fran
registerdata mellan 1998-2008 och
skadegrad kodades med AIS.
Kontrollgruppen bestod av cyklister
som skadat sig fran under halsen och
nedat. De justerade for variablerna
kon, alder och olyckstyp.

Bicycle helmet Fall-kontrollstudie
wearing and the risk
of head, face,

and neck injury: a
French caseecontrol
study based

on a road trauma
registry (Amoros et
al. 2011)

The effectiveness of
helmets in bicycle
collisions with motor
vehicles: A case-
control study
(Bambach et al. 2013)

Fall-kontrollstudie Data inhamtades fran polis-, sjukhus-
och dodsorsaksregister mellan 2001-
2009. 6745 skadade cyklister ingick i
studien, och kontrollgruppen bestod

av personer som skadat sig pa andra

delar av kroppen an huvudregionen.

Bicycle Helmet
Legislation and
Injury Patterns in
Trauma Patients
Under Age 18 (Castle
et al. 2012)

Retrospektiv
registerstudie

1684 sjukhusrapporterade
cyklistskador ingick i studien.
Variabler som undersoéktes var
huvudskada, bukskada och
hjalmanvandning, alder och kén. Aren
som undersoktes var 1992-2009.
Cykelhjalmslagen for barn under 18
infordes 1994.

Oddsen for hjarnblédning och skallfraktur var
fem ganger hogre hos icke-hjalmanvandare
(OR5.3,95% Cl 1.7 — 17.1, p = 0.005).

Den justerade oddskvoten for
hjalmanvéandare jamfort med icke-
hjalmanvandare for skallskador (AIS1+) var:
0,69 (95 % CI 0,59-0,81); for huvudskador
(AIS3+) i stadsomraden: 0,34 (95 % CI 0,15-
0,65); pa landsbygden: 0,07 (95 % CI 0,02-
0,23); for ansiktsskador (AIS1+): 0,72 (95 %
Cl 0,62- 0,83); och for nackskador (AIS1+):
1,18 (95% CI 0,94-1,47).

Hjalmanvéandning kan reducera oddsen for
huvudskador i kollision med motorfordon
med upp till 74 %. Icke-hjalmanvandare
visade fler tecken pa storre riskbeteende an
hjalmanvandare. Det handlade framst om att
ett storre antal var berusade och inte 16d
trafikreglerna. Hjalmanvéndare cyklade dock
oftare pa gator med hogre hastighetsgrans.
Majoriteten av patienterna anvande inte
hjalm (n =1487). Lagen har inte haft ndgon
effekt pa skadebilden 6ver den studerade
tidsperioden.

Oddsreduktionen for skallfrakturer
och hjarnblédningar befinner sig
inom det intervall som rapporteras i
Thompson et al (2009).
Cykelhjalmar fungerar som skydd
mot dven mot svara huvudskador.

Resultaten styrker tidigare studier
som visat en positive skyddseffekt
for huvud- och ansiktsskador, trots
att mjukare hjalmar har blivit
vanligare.

Cykelhjalmar fungerar som skydd
aven i

kollision med motorfordon. Det finns
betydliga skillnader i
beteendemdnster mellan
hjalmanvandare och icke-
hjalmanvandare.

Ytterligare insatser behévs for att
Oka hjalmanvéandningen bland barn
under 18 i Los Angeles County.
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Bicycle Helmet Use Fore och efter-studie
After the Introduction

of All Ages Helmet

Legislation in an

Urban Community in

Alberta, Canada

(Karkhaneh et al.

2011a)

Bicycle helmet use Fore och efter-studie
four years after the
introduction of
helmet legislation in
Alberta, Canada
(2011b)

No clear evidence
from countries that
have enforced the
wearing of helmets
(Robinson 2006)
Evaluation of New
Zealands

bicycle helmet law
(Clarke 2012)

Registerstudie

Registerstudie

The effects of
provincial bicycle
helmet legislation on
helmet use and
bicycle ridership in

Tvarsnittsstudie

Hjalmanvandning observerades

i en kommun fore och efter inférandet
av en kommunal lag som innebar att

personer i alla aldrar maste anvanda

cykelhjalm.

Hjalmanvandning observerades i den
kanadensiska proviensen Alberta tva
ar fore och fyra ar efter inférandet av
en cykelhjalmslag for barn under 18.

Resultat fran fall-kontrollstudier ang.
cykelhjalm vags mot trender i
cykelrelaterade huvudskador fére och
efter lagar i olika lander.

Trender i cykelrelaterade dodsfall
analyserades tillsammans med
resvaneundersokningar for att
utvardera effekten av den nya
zeelandska cykelhjalmslagen och
jamférdes med statistik om
gangtrafikanter.

Telefonintervjuer med en person per
hushall.

Over 100 000 ingick i urvalet per
mattillfalle (2001, 2003, 2007).
Svarsfrekvensen var runt 80%.

Hjalmanvandningsprevalensen 6kade fran
45 % till 92 % (PR=2.03; 95 % CI: 1.72—
2.39) efter lagstiftning. Bland barn 6kade den
med 53 % (PR=1.53; 95 % CI: 1.34-1.74)
och bland ungdomar 6kade prevalensen
sexfaldigt (PR=6.57; 95 % CI: 1.39-31.0).
Bland vuxna 6kade dock inte prevalensen
signifikant (PR=1.26; 95 % CI: 0.96-1.66).

4002 cyklister observerades ar 2000 och
5365 ar 2006. Sammantaget tkade
hjalmanvandningsprevalensen fran 75 9% till
92 % bland barn, 30 % till 63 % bland
ungdomar och 52 % till 55 % bland vuxna.

Trenden i cykelrelaterade huvudskador har
visat sig vara densamma, trots att
hjalmanvandningen har gatt upp.

Fore lagstiftning motsvarade cykelrelaterade
dodsfall

ungefar en fjardedel av de gangrelaterade
ddodsfallen (1990). Motsvarande siffror under
perioden 2006-2009 visar att de
cykelrelaterade dodsfallen har dkat i
forhallande till fotgangare (till 50 %) om man
korrigerar for att cyklandet i landet har
minskat (baserat pa
resvaneundersokningar).

| Nova Scotia, dar lagen omfattar alla aldrar,
rapporterade 73,2 % att de anvander hjalm. |
Ontario, dar den omfattar barn under 18,
rapporterade 40,6 % att de anvander hjaim. |
Saskatchewan, dar ingen lag finns,

Hjalmlagstiftningen for alla aldrar i
St. Albert var associerad med en
signifikant 6kad hjalmanvéandning
bland barn och ungdomar. En stérre
Okning observerades for vuxna i St.
Albert &an i andra omraden i
provinsen, men denna skillnad var
inte statistiskt signifikant, vilket kan
bero pa ett for litet urval eller for kort
studietid.

Lagen hade en storre effekt pa
interventionsgruppen (< 18) an pa
vuxna.

Forfattaren argumenterar mot
lagstiftning, och menar att det inte
finns ndgot bra grund for att tvinga
folk att anvanda hjalm.

Den nya zeeléandska
cykelhjalmslagen har inte uppnatt
den 6nskvéarda effekten.

Unga och vuxna i Kanada ar mer
ben&gna att anvanda hjéalm ju fler
personer lagen omfattar.
Lagstiftningen har inte haft nagon
effekt pa populationens cykelvanor.
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Canada (Dennis et al.
2010)

The health impact of
mandatory bicycle
helmet laws (de Jong
2012)

The impact of
compulsory

cycle helmet
legislation on cyclist
head injuries in New
South Wales,
Australia (Walter et
al. 2011)

The long term
bicycle related

head injury trends
for New South Wales,
Australia following
mandatory helmet
legislation (Olivier et
al. 2013)
Investigating helmet
promotion for
cyclists: Results
from a randomised

Kostnadsnyttoanalys

Retrospektiv
registerstudie

Retrospektiv
registerstudie

Randomiserad
kontrollerad studie

Fragor stalldes om cykelvanor och
hjalmanvandning.

Tidsintervallet som studerades var 18
manader fére och 18 manader efter
implementering, och trender i antalet
cykelrelaterade huvudskador
jamférdes med trender i antalet
armskador for att kringga bristen pa
exponeringsdata (cykelvanor).
Samma analys gjordes for fotgangare
for att kontrollera att trenden var unik
for cyklister.

Se Walter et al. (2001) ovan. Utdkat
tidsintervall (1991-2010) for att
studera effekten Over tid.

Deltagare rekryterades pa ett
kommuncenter

i Bordeaux. Olika interventioner
testades, deltagare uppdelades

rapporterade 26,9 % att de anvander hjalm.
Det finns inga tecken pa att
cykelhjalmslagen har haft en signifikant
effekt pa populationens cykelvanor i Kanada.
Forfattaren presenterar en matematisk
modell fér att rdkna ut effekten av en
cykelhjalmslag pa den allméanna folkhalsan.
Den véager den positiva halsoeffekten av att
cykla mot den negativa effekten dkad
skaderisk, med hansyn till férandrade
cykelvanor som féljd av en cykelhjalmslag.

Cykelrelaterade huvudskador minskade
signifikant i jamfort med armskador efter att
lagen inférdes.

Klyftan mellan cykelrelaterade armskador
och huvudskador har 6kat ytterligare under
tid, fran 19 % till 46 % ar 2006. Efter det
minskade skadetalen for bada typerna, vilket
forfattarna kopplar till en samtida storskalig
ekonomisk satsning pa cykelspecifik
infrastruktur.

Hjalmutdelning dvertygade 6,6 % av
deltagarna att anvanda hjalm. Enbart
information hade ingen effekt. Effekten avtog
inom ett halvar.

En positiv folkhalsoeffekt av en
cykelhjalmslag kan endast uppnas
om den passiva effekten av
cykelhjalmar i sig anses vara valdigt
god, samt om lagen har en minimal
effekt pa populationens cykelvanor.
Forfattaren belyser vikten av att ta
hansyn till samtliga faktorer som kan
paverka folkhalsan innan en sadan
lag infors.

Hjalmlagen har haft en positiv effekt,
och bér inte upphavas.

Den positiva effekten av den
australienska cykelhjalmslagen har
bibehallits 6ver en langre tid i New
South Wales. En positiv effekt av en
Okad satsning pa cykelinfrastruktur
efter &r 2006 har aven noterats.

Hjalmutdelning ar att féredra éver
information, men racker inte om
hjalmanvandningen ska 6ka
markant. Anledningen fill att
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study with
observation of
behaviour, using a
semi-automatic video
system (Constant et
al. 2012)

Twenty-five years of
bicycle

helmet promotion for
children in
Skaraborg District,
Sweden (Ekman &
Ekman, 2012)

Bicycle helmets - a
case of risk
compensation?
(Fyhri et al. 2012)

Risk compensation:
A male
phenomenon?
Results from a
controlled
intervention trial
promoting helmet
use among cyclists
(Messiah et al. 2012)

Evaluating the Safety
Effects of Bicycle
Lanes in

Retrospektiv
registerstudie

Tvarsnittsstudie med
slumpmassigt urval

Randomiserad
kontrollerad studie

Foére och efter-studie
med kontrollplatser.

slumpmassigt. Videoinspelning
gjordes pa sju observationsplatser for
att mata hjalmanvandning. Av 1557
deltagare fangades 587 pa film minst
en gang.

Analys av trender med fokus pa
cykelrelaterade

huvudskador bland barn 0-14 i
Skaraborgsomradet under perioden
1978-2010. Enbart barncyklister
inlagda pa sjukhus éver 24 timmar
ingick i analysen. Jamforelse gjordes
med Vastmanlands lan och 6vriga
riket.

1504 cyklister svarade pa enkéten,
som inkluderade fragor om olika typer
av riskbeteende i trafiken, om
personen cyklar fort, om de anvander
cykelhjalm och annan
sakerhetsutrustning och hur de
uppfattar risken att skada sig i
trafiken.

Deltagare rekryterades pa ett
kommuncenter

i Bordeaux. Sociodemografisk data
samlades in och tidigare
hjalmanvandare utel6ts fran studien.
Videoinspelning gjordes pa sju
observationsplatser for att mata
hjalmanvandning och hastighet. Av
1557 deltagare fangades 587 pa film
minst en gang.

Interventionsgruppen bestod av 61
vagstrackor i NYC dar cykelfélt
anlagts. Uppdelat i segment

Inlagda barn med cykelrelaterade
huvudskador minskade med 99 % i
Skaraborgsomradet under perioden 1978-
2010. | Vastmanlands lan minskade antalet
med 97 %. P& nationell nivd minskade de
med 93 %.

Norska cyklister kan delas upp i tva
subkategorier; en grupp som gillar att halla
en hog hastighet och ager massvis med
cykelutrustning (inkl. cykelhjalm) och en
annan som inte ager lika mycket
cykelutrustning och féredrar att cykla
langsamt.

3.8 % av deltagarna anvande hjalm. Ingen
signifikant hastighetsskillnad kunde ses hos
kvinnor med eller utan hjalm. Man med hjalm
cyklade snabbare (19.2 km/h) &n med méan
utan hjalm (16.8 km/h, p < 0,001).

Ingen signfikant skillnad i antalet
cykelolyckor mellan cykelfélt och dvriga
vagar/korsningar.

information inte fungerade kan vara
att personerna redan var medvetna
om skyddseffekten.

Satsningen i Skaraborgsomradet har
uppnatt en valdig god

effekt. Liknande trender kunde ses i
resterande landet, vilket antas bero
pa nationella satsningar inom
trafiksakerhetsomradet.

Cykelhjalmslagstiftning kan
avskracka den sékrare delen av
cyklistpopulationen, men styrker inte
riskkompensationsteorin da 6kad
hastighet snarare associerades med
annan cykelutrustning.

Riskkompensation verkar vara ett
fenomen som &r begransat till man
nar det galler cykelhjalmar.
Hastighetsskillnaden anses inte vara
hdg nog for att neutralisera
cykelhjalmens skyddseffekt.

Det antas att om det hade varit
mojligt att rakna med forandringar i
trafikvolym sé skulle resultatet ha
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New York City (Chen
et al. 2012)

Comparing the
effects of
infrastructure on
bicycling injury at
intersections and
non-intersections
using a case-
crossover design
(Harris et al. 2013)

Utformning av
separering av
gaende och
cyklande (Jonsson &
Hydén 2005)

Case-
crossoverstudie

Observationsstudie

beroende pa omgivning/infrastruktur.
Forfattarna skiljde pa stracka och
korsning.

Cykelfalt/stracka:

Kontroll: 1926 segment,
Intervention: 579 cykelféaltssegment
Korsning:

Kontroll: 1653 korsningar,
Intervention: 578 korsningar med
cykelfalt.

Urval gjordes med hjélp av
sjukhusrapporterade skador. 690
personer ingick i studien. De
intervjuades (strukturerad intervju)
och olycksplatsens karaktér
undersoktes (typ av vag, trafikvolym,
tid pa dygnet, rutt) med en checklista.
Alla olycksplatser matchades mot
kontrollplatser (annan infrastruktur)
genom att anvanda varje fall (person)
som sin egen kontroll (vid annan
tidpunkt).

106 slumpmassigt valda gang- och
cykelvagar studerades i Lund och
Malmo. Trafikantbeteende méttes
med hansyn till om de holl sig pa ratt
sida av vagen. 15277 personer
observerades under studieperioden.
Beteende analyserades tillsammans
med separationstyp.

Skador i korsningar:

Sma rondeller (6-8 m i diameter) i
bostadsomraden: aOR 7.98 CI 95 % 1.79 -
35.6. Korsningar vid mindre vagar i
bostadsomréden hade lagre risk an
korsningar pa stora vagar: aOR 0.19 Cl 95
% 0.05 - 0.66. Gator dar motorfordon holl en
hastighet under 30 km/h var sékrare an gator
med en hégre hastighet 31-50 km/h: aOR
0.52 95% CI 0.29 - 0.92.

Skador pa stracka:

Fysiskt separerade cykelbanor langs stora
vagar (aOR 0.05 95 % CI 0.01 - 0.59).
Refuger i bostadsomrade vid narmaste
korsning for att minska motortrafik (aOR
0.04, 95 % CI 0.0003 - 0.60)

Separation genom olika belaggningsmaterial
eller skiljeremsa fungerar battre an ingen
separering. Separation genom plattor/asfalt
ar battre an separering med sparrlinje.
Plattor/asfalt med 3-4 raders smagatsten
eller nivaskillnad fungerade bast. Storre
trafikflode innebar att fler holl pa ratt sida.
Gangtrafikanter paverkas inte av GC-banans
bredd, men cyklister cyklade pa ratt sida

visat en minskad relativ risk. Detta
var inte mojligt pa grund av brist pa
den sortens data.

Traditionella korsningar ar sékrare
an sma rondeller i bostadsomraden.
Separata cykelbanor langs stora
vagar ar sakrare an ingen
cykelanlaggning. Refuger i
bostadsomréden okar sékerheten.

Platser med sparrlinje bor byggas
om till plattor/asfalt eller annan mer
effektiv 16sning. Effekten bor
studeras i en fére och efter-studie
for att vidare testa effekten.
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Evaluation of bike
boxes at

signalized
intersections (Dill et
al. 2012)

Use of “Your Speed”
Changeable Message
Signs in School
Zones

Experience from
North Carolina

Safe Routes to
School Program
(O'Brien & Simpson
2012)

Pedestrian and
bicycle plans

and the incidence of
crash-related injuries
(Kerr et al. 2012)

Foére och efter-studie
med kontrollplatser

Fore och efter-studie

Tidsserie med
jamforelsegrupp

Trafikantbeteende studerades

med videokamera i signalreglerade
korsningar fére och efter
installationen av bike boxes
(tillbakadragna stopplinjer for
motorfordon). Vad som mattes var
hur ofta motorfordon inkraktade pa
bike boxes och hur ofta de inkréktade
pa cykelfaltet innan korsningen. 10
korsningar ingick i
interventionsgruppen, 2 i kontroll.
Motorfordons hastighet méittes pa
plats vid fem tillfallen, en gang fore
installation och fyra gdnger med tre
manaders intervall, dvs. upp till ett ar
efter installation.

Information om kommunala gang- och
cykelplaner

i North Carolina, USA samlades in.
553 kommuner ingick i studien, varav
92 hade nagon typ av transportplan
for fotgangare eller cyklister. 34 av
dessa var specifikt for cyklister och 9
var kombinerade planer. Skadedata
for varje omrade analyserades fore
och efter planerna lanserades.

oftare om banan var bredare. Cykelsymboler
har en positiv inverkan pa hur manga som
haller sig pa ratt sida; dock storre effekt pa
gangtrafikanter an cyklister. Vagmarken har
ingen inverkan.

Totalt observerades 29 potentiella konflikter
fore den tillbakadragna stopplinjen anlades,
och 20 konflikter efterat under omkring 100
timmars filmande (statistisk signifikans
rapporteras inte av forfattarna). Antalet
cyklister som anvéande korsningen dkade
med 94 %.

Den genomsnittliga hastigheten sjonk med
5-7 km/h, och 21,9 % fler férare héll sig inom
hastighetsbegransningen efter att skylten
installerades. Effekten efter installation var
densamma under hela studietiden.

Skadefrekvensen minskade i kommuner
med

gangtrafikantplaner i samband med
upprattandet av dessa (icke-dédliga skador;
IRR: 0.75, 95 % CI 0.68 - 0.82; dodligt utfall
IRR: 0.63, 95 % CI 0.46 - 0.85). Ingen
signifikant skillnad kunde ses fére och efter
upprattandet av cykelplaner.

Om de indirekta matten antas

kunna férutsaga antalet framtida
kollisioner, s& bor cyklisters sékerhet
oka.

Den dynamiska skylten ar en
fungerande losning for att fa fler
forare att halla
hastighetsbegransningen i
skolzoner.

Anledningen till varfor cykelplaner
inte uppvisade en lika god effekt
som gangplaner &r oklart.
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Safety efect of
permanent running
lights for bicycles: A
controlled
experiment (Madsen
et al. 2013)

Randomiserad
kontrollerad studie

Kommuner utan liknande planer
anvandes som kontrollgrupp.
Officiella resvaneundersokningar
anvandes for att uppskatta
riskexponering.

Lysen som &r ingang

dygnet runt, dvs. aven i dagsljus,
monterades pa 1845 cyklar. 2000
cyKlister, vars cyklar inte hade
permanenta lampor, ingick i
kontrollgruppen. Incidenter (olyckor)
mattes genom sjalvrapportering varje

manad per person under 12 manader.

Cykellysen som &ar ingang hela tiden
rekommenderas for att minska
antalet flerpartsolyckor under dagtid.

Sammantaget skedde 19 % férre olyckor i
interventionsgruppen jamfért med
kontrollgruppen (alla olyckstyper) (IRR 0.81
Cl 95 % 0.61 - 1.09, €] sign.). Gallande
olyckor med flera parter inblandade var
incidenskvoten lagre: IRR 0.53 95 % CI 0.31
- 0.91). Uppdelat pa flerpartsolyckor var
incidensen lagre under dagstid (IRR 0.50, CI
95 % 0.27 - 0.92) och pa vintern (IRR 0.41
95 % CI 0.18-0.95).

Nilsen, P. (2006). Opening the black box of community-based injury prevention programmes: towards improved understanding of factors that
influence programme effectiveness, LinkOpings universitet, Institutionen foér medicin och hélsa, Socialmedicin och folkhalsovetenskap.

Doktorsavhandling.
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