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Abstract

The data from the Central Register of Vehicles and Drivers (CEPiK) shows that currently 22,071,753 citizens have driving li-
censes in Poland. In 2021, nearly 23 thousand road accidents, occurring on public roads, in residential areas or in traffic zones,
have been reported to the police. As a result, 2,245 people have been killed and 26,415 were injured, 8,276 of which heavily.
At the Toxicological Analysis Section of the Institute of Forensic Research (PAT IES), for over a decade more than half of the
cases are related to drivers. In 2021, the percentage was 53.3%, while earlier, before the COVID-19 pandemy, nearly 2/3 of
all cases sent to the PAT IES concerned drivers (for example, in 2016 it was 65.8%). Taking into account only the drivers who
were involved in a road accident, the number of cases has fluctuated around 40% over the last decade. Traffic safety depends
on many factors including: drugs, alcohol consumption, some diseases that the person operating the vehicle may suffer from,
medicines and even the age and sex of the driver, which have been the subject of research in Europe, including Poland over the
years. It resulted in many guidelines of non-governmental institutions and reports from research projects like eg. IMMORTAL,
ICADTS, DRUID, EMCDDA which are than reflected in European and Polish legislation. The reports of the aforementioned
institutions and research projects show that the perpetrators of road accidents are more often young men (up to 24 years of age)
than women of the same age. For drivers aged >25 years, women are more likely to cause accidents, especially those over the
age of 75. Among the diseases that affect safety in land traffic there are, among others vision impairment, hearing impairment,
mental illness and diabetes. The annually declining number of road accidents in Poland is somehow reflected in the PAT IES sta-
tistics. Despite this favourable trend, the factors influencing the risk of an accident remain unchanged. The occurrence of a real
danger on the road is still mainly influenced by the so-called ‘human factor’, and in particular the broadly understood ‘state’ of
the driver. However, other factors should also be taken into account, such as the technical condition of the vehicle which may
also directly contribute to the occurrence of such an event. The guidelines and legal restrictions on road safety that have changed
in recent years seem to have brought the desired effects, however, the subject still requires further research and implementation
of new solutions, suitable for the dynamically changing situation.
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Introduction a total of 420,000 km of roads in Poland (GDDKiA,
2021). In turn, according to the Central Vehicles and

Road safety is an extremely important aspect of Drivers Register (Centralna Ewidencja Pojazdow
public life. According to the General Directorate for i Kierowcow, CEPiK), there are 22,071,753 licenced
National Roads and Motorways (Generalna Dyrek- drivers in Poland. Category B is the most popular li-

cja Drog Krajowych i Autostrad, GDDKIiA), there are cence category, which is held by nearly 21.5 million
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drivers (CEPiK, 2022) as a result of its relatively wide
range of applicability: holders can drive not only per-
sonal cars, delivery vehicles and light lorries up to
3.5 t in total mass, but also tractors, quads, tricycles
and two-wheeled vehicles up to a certain engine ca-
pacity, as well as being able to tow certain types of
trailers. Every month, about 150,000 vehicles are reg-
istered in Poland, including trailers and semi-trailers
— light, heavy and special. The number of motor vehi-
cles in Poland increased by nearly 37% over the space
of a decade (2012-2021), most of which were two-
wheeled vehicles (almost 60%). Furthermore, a total
of 18,645,953 vehicles underwent technical inspec-
tions in 2021, with slightly over 437,000 failing them
(CEPIK, 2021).

In the same year, 22,816 accidents took place on
public roads, residential areas or traffic zones and
were reported to the police, in which 2,245 people
died and 26,415 were wounded, including 8,276 who
were severely wounded (Symon, 2021). Road safety
depends on numerous factors. Researchers through-
out the world are investigating the factors that impede
a person’s driving ability and increase the risk of an
accident. Intense research on psychomotor ability in
subjects across Europe began in 2005, aimed at not
only identifying the associated factors, but also deter-
mining their effect on the accident risk. The research
was initially conducted in seven countries — Austria,
Czech Republic, Denmark, Netherlands, Norway,
Spain and the UK — as part of a project entitled Im-
paired Motorists, Methods of Roadside Testing and
Assessment for Licensing (IMMORTAL). In addition,
‘tolerance thresholds’ for individual risk factors were
proposed, which in turn provided key information for
the formulation of licencing criteria in the EU and the
roadside assessment of these factors. These factors
included: intake of psychoactive substances, includ-
ing ethyl alcohol and polytoxicomania (simultaneous
intake of at least two psychoactive substances); some
disorders (e.g. visual impairment, hearing impairment,
mental disorders, neurological diseases or diabetes);
drugs and medicines; and the driver’s age and gen-
der IMMORTAL. Final Report, 2005). The results of
the project indicate that young men (up to 24) cause
accidents more often than women of the same age.
However, for drivers aged >25 years, women cause
accidents more often than men, especially women old-
er than 75. For the purposes of the project, an accident
rate ratio (ARR) was generated, defined as the number
of accidents involving drivers with a given condition :
number of kilometres driven by drivers with that condi-
tion : number of accidents involving drivers without that
condition (controls) : number of kilometres driven by

drivers without that condition. A given factor increases
the accident risk when the ARR > 1. The risk factors
were divided into two groups based on their ARR val-
ues: low-risk and high-risk. Low-risk factors included
visual impairment (ARR = 1.09), hearing impairment
(1.19), motion sickness (1.17), gout (1.17) and cardi-
ovascular disease (1.23). High-risk factors included
mental disorders (1.72), neurological diseases (1.75),
alcoholism (2.0), and drugs and medicines (1.58). Dia-
betes (ARR = 1.56) fell in-between the two categories,
while narcolepsy and sleep apnoea were found to be
the most dangerous factors (ARR =3.71). Prescription
drugs and medicines had an ARR of 1.49; whereas
psychoactive substances, including ethanol and drugs
taken to induce a ‘high’, had an ARR of 1.96. Within
the latter group, opiates had a relatively high ARR of
1.83 (IMMORTAL. Final Report, 2005).

In the case of polytoxicomania, taking two sub-
stances that have a similar effect on the central nerv-
ous system (CNS) simultaneously usually enhances
the depressive (as with benzodiazepines and opiates,
or opiates and ethyl alcohol) or the stimulating effect
(as with amphetamines and cocaine). Furthermore,
‘over-enhancement’ is possible when taking benzodi-
azepine derivatives simultaneously with ethyl alcohol.
If the consumed drugs have opposing effects on the
CNS, then the final effect can vary considerably and is
difficult to predict (Zgirski, 1988).

In 2006, after pharmaceuticals were classified as
risk factors for accidents, the International Council on
Alcohol, Drugs and Traffic Safety (ICADTS) decid-
ed to create a system for categorising them (ICADTS
Drug List, 2007). Pharmaceuticals were divided into
three categories depending on their effects compared
to specific blood alcohol content (BAC) values. Group
I includes safe substances and substances with a low
risk of reducing one’s psychomotor ability (an effect
equivalent to <0.5%0 BAC), Group II is comprised
of substances with a low or moderate risk (0.5-0.8%o
BAC); and Group 111 is substances with a strong effect
or substances that are potentially dangerous (>0.8%o
BAC). The system was introduced to help physicians
and pharmacists find safer alternatives for drugs, such
as metoprolol (Group II) and atenolol (Group I).

In an effort to further improve road safety, drivers
across Europe were tested for psychoactive substanc-
es, including ethyl alcohol and medicines, as part of
the Driving Under the Influence of Drugs, Alcohol and
Medicines (DRUID) project. It was conducted in 18
EU member states, including Poland, between 2006
and 2011. The most common psychoactive substance
was found to be ethyl alcohol: 3.48% of drivers had
a blood alcohol concentration of >0.1%o. Drugs were

Problems of Forensic Sciences 2022, vol. 132, 259-269



Factors affecting the psychomotor ability of drivers and road safety with respect to legal regulations and NGO Guidelines 261

found in the blood of 1.90% of drivers, medicines
in 1.36% and a mix of ethanol and drugs in 0.37%
(DRUID, 2011). Another aim of the project was to cat-
egorise the medicines available on the EU market ac-
cording to their effect on a person’s psychomotor abil-
ity and to develop recommendations for patients. The
active substances were divided into four groups, based
on their effect on one’s fitness to drive: Category 0
(no or a negligible effect on the fitness to drive), Cat-
egory I (minor effect), Category Il (moderate effect)
and Category III (severe effect). Some of the analysed
substances, such as zolpidem, were classified into two
categories depending on the time that had elapsed
since their intake. The strongest effect of zolpidem on
a person’s psychomotor ability is observed within the
first 8 hours after intake, during which the substance
is classified in Category III. After the first 8 hours, the
effect of zolpidem becomes moderate, and as such, it
is classified in Category II. Furthermore, physicians
prescribing zolpidem to their patients were advised
to inform them about its effect and warn them against
using it together with alcohol or other psychoactive
substances (Table 1).

Table 1

Drug categorization system according to its influence
on the ability to drive on the example of zolpidem ac-
cording to DRUID

Substance | Group | Information for the patient

Zolpidem 111
—after 8 h I

* Inform the patient about the effects
of the medicine on reaction time and
that the medication can cause side
effects that impair driving (dizziness,
drowsiness, sleepiness, blurred/dou-
ble vision and reduced alertness)

* Advice the patient not to drive for
the first 8 hours after taking the med-
icine and also to be careful in other
situations (e.g. using machinery and
working at heights)

* Advice the patient not to drink alco-
hol or use other psychoactive sub-
stances when taking this medicine.

The DRUID project also assessed the risk of inju-
ry or death in a road accident under the influence of
psychoactive substances. As before, the most popular
substances were divided into four groups (Table 2).
Cannabinoids were classified as substances with a rel-
atively accident risk: their post-intake odds ratio (OR)
was 1-3, which meant that the risk of causing an acci-
dent under the influence of cannabis products was on
average twice as high as when driving sober. Cocaine,
benzodiazepines, nonbenzodiazepines, opiates and

medical opioids were classified as medium risk (OR
2-10); amphetamines and combinations of at least two
psychoactive substances were classified as high risk
(OR 5-30); while combinations of psychoactive sub-
stances and ethyl alcohol were found to be extremely
dangerous (OR 20-200). Ethyl alcohol was classified
into every group, depending on the concentration (Ta-
ble 2). While these findings do not allow the concen-
trations of narcotics or psychotropic substances to be
converted into the ethanol concentration, they do indi-
cate the risk of injury or death in an accident.

Table 2

The risk of injury or death in a road accident for the
most common psychoactive substances among drivers
according to DRUID

Risk level | Risk
Slight 1-3

Substance group

Alcohol 0.1-0.5 g/

Cannabis

Alcohol 0.5-0.8 g/l

Cocaine, opiates and opioids,
benzodiazepines,

Z-drugs

Alcohol 0.8-1.2 g/l
Amphetamines, multiple drugs
Extremal | 20-200 | Alcohol >1.2 g/l

Alcohol in combination with drugs

Medium 2-10

High 5-30

The primary regulations governing psychomotor
substances in the context of road safety in Poland are
the Act of 29 July 2005 on counteracting drug addic-
tion and the Ordinance of the Minister of Health on
a list of psychotropic substances, narcotics and new
psychoactive substances. The list covers the most
common substances from the following groups: can-
nabinoids, amphetamines, benzodiazepines and opi-
ates, as well as cocaine and new psychoactive sub-
stances (NPS). Ethyl alcohol is addressed in a sepa-
rate act: the Act of 26 October 1982 on education in
sobriety and counteracting alcoholism, which defines
a BAC between 0.2%o0 and 0.5%o as ‘a state after use’
and a BAC >0.5%o as ‘a state under the influence’. In
2012, due to the fact that the Polish law did not specify
any thresholds for psychoactive substances, the com-
munity of court toxicologists suggested such thresh-
olds (Table 3), which were later published (Cwiklins-
ka, Teresinski, Buszewicz, 2015).
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Table 3

Concentration limits for psychoactive substances in
the whole blood proposed by committee of forensic
toxicologists in 2012

Substance LIMITS

State ‘after use’ State ‘under the

influence’

THC 1-2.5 ng/ml >2.5 ng/ml
Amphetamine 25-50 ng/ml >50 ng/ml
and deriv.
Morphine 10-25 ng/ml >25 ng/ml
Cocaine 10-20 ng/ml >20 ng/ml
Benzoylecgonine | >100 ng/ml not established

Materials and methods

Between 2012 and 2021, the Toxicological Analy-
sis Section of the Institute of Forensic Research (IFR)
in Krakow analysed biological samples taken from
a total of 10,315 drivers, of which 4,126 had been
involved in a road accident. About 40% of the driv-
ers tested positive. The laboratory performs routine
screenings of samples collected from drivers, primar-
ily blood or occasionally urine, using the ELISA as-
say based on the thresholds adopted for amphetamine
derivatives (amphetamine 25 ng/ml), methampheta-
mine derivatives (MDMA 25 ng/ml), cannabinoids
(THCCOOH 5 ng/ml), benzodiazepines (clonazepam
10 ng/ml), cocaine (benzoylecgonine 50 ng/ml) and

Table 4

opioids (morphine 10 ng/ml), as shown in more detail
in Table 4.

Screening is also conducted using liquid chroma-
tography combined with tandem mass spectrometry
(LC-MS/MS) for NPS from the group of designer
drugs with the adopted threshold for cathinone deriva-
tives (5 ng/ml) and synthetic cannabinoids (0.5 ng/ml).

The presence of psychoactive substances is assessed
using the liquid chromatography-mass spectrometry
technique (LC-MS) and LC-MS/MS. Isolation of ana-
lytes from the biological matrix is performed through
a liquid-liquid extraction, with a targeted change of
the pH of the environment. The internal standards
used at the laboratory are the deuterium derivatives
of the following compounds: amphetamine, meth-
amphetamine, THC, THCCOOH, clonazepam, diaz-
epam, cocaine, benzoylecgonine, morphine, codeine
and 6-monoacetylmorphine. Sample components are
separated in the reversed phase system, typically us-
ing columns with a Purospher RP-18e¢ and a grain di-
ameter of 5 um. The detection limits for LC-MS and
LC-MS/MS range from 1 to 20 ng/ml for blood (Ta-
ble 4), as specified in the guidelines contained in the
aforementioned Ordinance of the Minister of Health.

Results

The most popular psychoactive substance among
drivers in Poland, apart from ethyl alcohol, is THC,
which was detected in every second driver who test-
ed positive for psychoactive substances in their blood.

Statistics of road accidents in the Toxicological Analysis Section of the Institute of Forensic Research according to

months (2012-2021)

Group of substances | Substance Method
Screening Confirmation
(ELISA) (LC-MS, LC-MS/MS, GC-MS)
CUT-OFF LOD LOQ
Amphetamines Amphetamine 25.0 ng/mL 6.9 ng/mL 23.9 ng/mL
Methamphetamine 25.0 ng/mL 5.0 ng/mL 17.6 ng/mL
MDMA 25.0 ng/mL 5.4 ng/mL 19.2 ng/mL
Cannabis THC - 0.3 ng/mL 0.8 ng/mL
THCCOOH 5.0 ng/mL 2.0 ng/mL 5.0 ng/mL
Opioids Morphine 10.0 ng/mL 1.7 ng/mL 4.4 ng/mL
Benzodiazepines Clonazepam 10.0 ng/mL 3.0 ng/mL 3.0 ng/mL
Cocaine Cocaine - 2.0 ng/mL 5.0 ng/mL
Benzoylecgonine 50.0 ng/mL 23.0 ng/mL | 50.0 ng/mL
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Phenylethylamine derivatives are also very popular,
especially amphetamine (24%) and methamphetamine
(7%). These three substances (THC, amphetamine and
methamphetamine) account for over 80% of positive
tests. Other substances commonly used by drivers are
benzodiazepines derivatives, opiates and NPS (Fig-
ure 1). Cocaine is not very popular on the Polish mar-
ket for illicit drugs (accounting for around 1-3% of
positive results in drivers), as is shown in Table 5.

For over a decade, more than half of the cases sub-
mitted to the Toxicological Analysis Section of the
IFR have concerned the drivers of motor vehicles. In
2021, this percentage was 53.3%, which was nearly
the same as in 2020 (52.5%); but was lower by 11.6%

Benzodiazepines 4% \ps 3%
Cocaine 1%

compared to 2019. The trend is even clearer when
compared to the pre-COVID-19 period, when almost
2/3 of all cases sent to the Toxicological Analysis Sec-
tion concerned drivers (for instance, 65.8% in 2016).
Drivers who have been involved in an accident have
accounted for about 40% of all cases over the last dec-
ade. The number of people injured or killed in a road
accident has also decreased every year. This trend is
particularly clear for 2020 and 2021, and is a direct
result of the outbreak of the COVID-19 pandemic, as
is shown in the records of the Toxicological Analysis
Section (Figure 2).

The Section receives the most cases related to road
accidents in the holiday months, primarily June and

Opiates 3%

Fig. 1. The share of individual
psychoactive substances in driv-
ers with a positive blood test in

THC

A nes 53%  naiyis Sccton of the nsituc
24% of Forensic Research.

Table 5

Percentage of the common psychoactive substances among drivers (2012—2021)
Year THC Amphetamine | MDMA | Methamphetamine | Benzodiazepines | NPS | Cocaine | Opioids
2012 53.4% | 20.5% 0.3% 6.6% 3.8% 0.3% |2.0% 3.2%
2013 59.2% | 25.9% 0.1% 4.6% 3.5% 1.0% | 1.1% 2.1%
2014 47.3% | 21.1% 1.2% 3.6% 4.4% 4.4% | 0.9% 1.4%
2015 43.5% |21.0% 1.4% 8.8% 2.6% 5.5% |0.4% 0.9%
2016 43.5% | 24.1% 1.4% 4.7% 3.3% 2.2% | 0.9% 1.0%
2017 49.4% |22.9% 1.8% 4.0% 4.4% 2.8% | 0.6% 0.8%
2018 49.8% | 32.0% 4.6% 9.1% 3.5% 2.5% | 2.5% 0.7%
2019 42.3% |30.9% 5.9% 8.9% 4.3% 1.3% | 2.0% 0.7%
2020 28.7% | 32.2% 7.2% 5.1% 7.4% 1.1% | 2.4% 2.4%
2021 33.0% | 30.1% 3.4% 0.3% 5.9% 2.0% | 3.4% 0.6%
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July, but also in October (Figure 3). A spike in such
cases is also observed in January, which is most likely
due to a slight delay in the delivery of samples caused
by the Christmas and New Year holidays.

Discussion

THC is the second most common psychoactive
substance detected in Polish drivers after ethyl alco-
hol. This is consistent with the results obtained as part
of the DRUID project, as mentioned in the introduc-
tion to this article. Every fourth positive result of drug
tests of Polish drivers shows the presence of amphet-
amine, which is synthesized in relatively large quan-
tities within the boarders of Poland. According to the

European Monitoring Centre for Drugs and Drug Ad-
diction (EMCDDA), Poland is the primary producer
of amphetamine in north-eastern Europe (EMCDDA
Synthetic drug production in Europe, 2015). However,
cocaine is unpopular on the Polish market for illicit
drugs, primarily due to its relatively high price and the
long distance from the main trafficking routes, which
run between South America and south-west Europe.

Police records collected over the last decade indi-
cate that the number of road accidents in Poland has
decreased each year, which is consistent with the ob-
servations made by the Toxicological Analysis Section
of the IFR. The trend is especially visible with respect
to the pre-COVID-19 period. A similar trend is ob-
served for the number of injuries and deaths occurring
due to road accidents.
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Fig. 2. The statistics of road acci-
50 dents in the Toxicological Analy-
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Conclusions

The year-to-year decrease in the number of road
accidents in Poland is reflected in the records of the
Toxicological Analysis Section of the IFR. However,
despite this beneficial trend, the factors affecting the
accident risk remain the same. The human factor con-
tinues to affect the accident risk the most, especial-
ly the broadly-defined ‘state’ of the driver. The most
common and the most dangerous substance in terms
of the accident risk is ethyl alcohol, followed closely
by cannabis products. In Poland, drivers also frequent-
ly use amphetamines and their derivatives, which are
particularly dangerous due to the inducement of bra-
vado and risk-taking behaviour in the users. The pres-
ence of these substances in the blood often leads to
an accident. An extremely dangerous practice is a si-
multaneous intake of ethyl alcohol and drugs. Other
factors should also be taken into account, such as the
technical condition of each vehicle, which may direct-
ly contribute to accidents. Changes in the guidelines
and legal restrictions regarding road safety in recent
years seems to be having the desired effects. Howev-
er, the subject matter discussed in this article requires
continuous investigation and the implementation of
new solutions adapted to the dynamically changing
situation.
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CZYNNIKI WPLYWAJACE NA SPRAWNOSC PSYCHOMOTORYCZNA
KIEROWCOW I BEZPIECZENSTWO W RUCHU LADOWYM
W ASPEKCIE UWARUNKOWAN PRAWNYCH ORAZ WYTYCZNYCH

ORGANIZACJI POZARZADOWYCH

Wstep

Bezpieczenstwo w ruchu lagdowym jest niezwykle
istotnym aspektem zycia publicznego. Generalna Dyrek-
cja Drog Krajowych i Autostrad (GDDKiA) podaje, ze
dhugos¢ drog publicznych w Polsce wynosi tacznie oko-
fo 420 tys. km (GDDKIA, 2021). Z danych Centralne;j
Ewidencji Pojazdéw i Kierowcow (CEPiK) wynika, ze
aktualnie w naszym kraju uprawnienia do prowadzenia
pojazdow posiada 22 071 753 obywateli, a najpopular-
niejszg kategorig prawa jazdy jest kategoria B, ktorej
posiadaniem legitymuje si¢ blisko 21,5 mln oséb (Sta-
tystyki z SI CEPiK, 2022). Wynika to ze stosunkowo
duzych mozliwosci jej wykorzystania do prowadzenia
nie tylko samochodu osobowego, dostawczego i lekkiej
cigzaro6wki o dopuszczalnej masie catkowitej do 3,5 tony,
ale réwniez traktora, quada, trojkotowca, jednosladu do
okres$lonej pojemnosci i/lub mocy, a takze ciagnigcie
dozwolonych przepisami przyczep. Kazdego miesigca
w Polsce rejestrowanych jest okoto 150 tys. pojazdow,
wliczajac w to przyczepy oraz naczepy, zarowno lekkie,
cigzarowe, jak i specjalne. W ciagu dekady (lata 2012—
2021) liczba pojazddw silnikowych w Polsce zwickszyta
si¢ o blisko 37%, w czym najwickszy udziat — prawie
60% — mialy jednoslady. W 2021 roku badaniom tech-
nicznym poddano 18 645 953 pojazdoéw, z czego nieco
ponad 437 tys. nie przeszto ich pozytywnie (Statystyki
z SI CEPiK, 2021).

W tym samym roku do policji zgloszono 22 816 wy-
padkéw drogowych majacych miejsce na drogach pu-
blicznych, w strefach zamieszkania lub strefach ruchu.
W ich wyniku 2 245 0séb poniosto §mieré, za$ rannych
zostato 26 415 osob, w tym 8276 — cigzko rannych (Sy-
mon, 2021). Bezpieczenstwo w ruchu ladowym jest
uwarunkowane wieloma czynnikami. Okreslenie czynni-
koéw, ktore uposledzaja zdolnos$é kierowania pojazdem,
wplywajac na wzrost ryzyka wystapienia wypadku, jest
przedmiotem zainteresowania badaczy na calym $wiecie.
W Europie intensywne zglebianie problematyki w zakre-
sie sprawnos$ci psychofizycznej rozpoczgto sie¢ w 2005
roku, kiedy to podjeto dziatania zmierzajace nie tylko do
wskazania takich czynnikow, ale rowniez okreslenia stop-
nia ich wptywu na ryzyko zaistnienia zdarzenia drogo-
wego. Poczatkowo prace prowadzone byly przez siedem
panstw europejskich: Austrie, Czechy, Dani¢, Holandie,
Norwegie, Hiszpani¢ 1 Wielka Brytani¢ w ramach pro-
jektu o nazwie Impaired Motorists, Methods of Roadside

Testing and Assessment for Licensing (IMMORTAL).
Zaowocowaly one zaproponowaniem ,,poziomoéw tole-
rancji” dla poszczeg6lnych czynnikow ryzyka, co z kolei
dostarczyto kluczowych informacji dla sformutowania
kryteriow przyznawania prawa jazdy w UE i badania
tych czynnikéw przy drodze. Wérdd nich znalazto sig:
przyjmowanie Srodkow psychoaktywnych, w tym spozy-
wanie alkoholu etylowego oraz politoksykomania (jed-
noczesne przyjmowanie co najmniej dwoch substancji
psychoaktywnych), niektore schorzenia, na ktéore moze
cierpie¢ osoba obstugujaca pojazd (m.in. wady wzroku,
wady stuchu, choroby psychiczne, choroby neurolo-
giczne, cukrzyca), Srodki farmaceutyczne przyjmowane
w zwigzku ze schorzeniami, a takze wiek i pte¢ kieru-
jacego (IMMORTAL. Final report, 2005). Z analiz pro-
wadzonych w ramach projektu wynika, ze sprawcami
wypadkoéw drogowych czesciej sg mtodzi mezezyzni (do
24 roku zycia) niz kobiety w tym samym wieku. W przy-
padku kierowcow w wieku >25 lat kobiety powoduja
czesciej wypadki, a w szczegblnosci te powyzej 75 roku
zycia. Dla potrzeb projektu wygenerowano wspotczyn-
nik ryzyka wypadku (ARR — accident rate ratio), ktory
wyrazono stosunkiem liczby wypadkow, w ktorych brali
udziat kierowcy z konkretnym czynnikiem ryzyka i licz-
by kilometrow przez nich przejechanych do analogiczne-
go stosunku obliczonego dla kierowcow ,,kontrolnych”
bez tegoz czynnika. Dany czynnik wptywa na wzrost ry-
zyka uczestniczenia w wypadku, gdy ARR > 1. W opar-
ciu o warto$¢ ARR czynniki podzielono na dwie grupy:
niskiego i wysokiego ryzyka. Wérdd czynnikow niskiego
ryzyka znalazty si¢: wady wzroku (ARR = 1,09), wady
stuchu (1,19), choroba lokomocyjna (1,17), podagra
(1,17) i choroby serca (1,23), natomiast do czynnikow
wysokiego ryzyka zaliczono choroby psychiczne (1,72),
choroby neurologiczne (1,75), alkoholizm (2,0), narko-
tyki 1 leki (1,58). Cukrzyca, dla ktorej warto§¢ ARR wy-
niosta 1,56, znalazta si¢ pomigdzy ww. kategoriami, za$
najbardziej niebezpiecznymi schorzeniami okazaly si¢
narkolepsja i bezdech senny (ARR = 3,71). Produkty far-
maceutyczne oraz leki wydawane z przepisu lekarza uzy-
skaty ARR = 1,49, natomiast substancje psychoaktywne,
w tym etanol oraz leki stosowane w celu odurzania sig,
uzyskaty wyzsza warto$¢ — 1,96. Wsrod tych ostatnich
opiaty uplasowaty si¢ dosy¢ wysoko z wartoscig ARR =
1,83 (IMMORTAL. Final report, 2005).

W przypadkach politoksykomanii, gdy przyjmowa-
ne sa jednocze$nie co najmniej dwie substancje, ktore
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w podobny sposdb oddziatujg na osrodkowy uktad ner-
wowy (OUN), najczeSciej dochodzi do wzmocnienia
odziatywania depresyjnego (jak w przypadku benzodia-
zepin i opiatow czy opiatéw i alkoholu etylowego) albo
pobudzajacego (amfetaminy i kokaina), ewentualnie
»hadwzmocnienia” odziatywania, do ktérego dochodzi
podczas przyjmowania lekéw z grupy pochodnych ben-
zodiazepiny wraz alkoholem etylowym. Jezeli przyjmo-
wane zwigzki dziataja przeciwstawnie na OUN, wowczas
efekty oddziatywania s3 mocno zréznicowane i trudne do
przewidzenia (Zgirski, 1988).

Zaklasyfikowanie farmaceutykéw do czynnikow
wplywajacych na ryzyko wystapienia wypadku sktonito
Miegdzynarodowa Radg do spraw Alkoholu, Lekow i Bez-
pieczenstwa Drogowego (ICADTS — International Co-
uncil on Alcohol, Drugs and Traffic Safety) w 2006 roku
do utworzenia systemu ich kategoryzacji (ICADTS Drug
List, 2007). Leki podzielono na trzy kategorie, odnoszac
efekty przez nie wywotywane do okreslonych stgzen al-
koholu etylowego we krwi (BAC — blood alcohol con-
tent). Do grupy 1 zaliczono $rodki uznane za bezpieczne
lub o niskim prawdopodobienstwie obnizania sprawnosci
psychomotorycznej (efekt rdwnowazny st¢zeniu ponizej
0,5%0 BAC), grupa II — leki stabo Iub $rednio wptywaja-
ce na sprawno$¢ psychomotoryczna (0,5%0—0,8%0 BAC),
natomiast III — leki silnie wptywajace lub potencjalnie
niebezpieczne (powyzej 0,8%0 BAC). Celem wprowa-
dzenia tego systemu przez ICADTS byta pomoc dla leka-
rzy 1 farmaceutow w wyborze bezpieczniejszych zamien-
nikéw, np. metoprolol gr. I1 1 atenolol gr. I.

W celu dalszego zwigkszania poziomu bezpieczen-
stwa na drogach w latach 2006-2011 przebadano popula-
cj¢ europejskich kierowcow na obecnos¢ substancji psy-
choaktywnych, w tym alkoholu etylowego oraz lekow,
w ramach projektu o nazwie DRUID (Driving Under
the Influence of Drugs, Alcohol and Medicines) prowa-
dzonego w 18 krajach Unii Europejskiej, w tym takze
w Polsce. Najbardziej rozpowszechniong substancja psy-
choaktywng okazal si¢ alkohol etylowy, ktory w stezeniu
>0,1%0 wykazano u 3,48% uzytkownikow drog. Narko-
tyki wykryto we krwi 1,90% kierowcow, leki u 1,36%,
natomiast kombinacje etanolu z narkotykami u 0,37%
(DRUID, 2011). Celem projektu byta rowniez katego-
ryzacja lekéw dostepnych na rynku Unii Europejskiej
wedtug ich wplywu na sprawno$¢ psychomotoryczng
oraz opracowanie zalecen dla pacjenta. Substancje czyn-
ne podzielono na cztery grupy réznigce si¢ wptywem na
zdolno$¢ do prowadzenia pojazdow: kategoria 0 (brak
lub znikomy wptyw), kategoria I (niewielki wptyw), ka-
tegoria II (umiarkowany wpltyw) i kategoria I1I (powazny
wplyw). Niektore z rozpatrywanych substancji, jak np.
zolpidem, zostaly, ze wzgledu na czas, jaki uptynat od
przyjecia, zaklasyfikowane do dwoch kategorii. Najsil-
niejsze efekty odziatywania zolpidemu s3 obserwowane
w pierwszych 8 godzinach od jego przyjecia, woéwczas

powaznie uposledza on sprawno$¢ psychofizyczng (ka-
tegoria III). Po uptywie tego czasu zolpidem wptywa
umiarkowanie na psychomotoryke i zaliczany jest do
kategorii II. Informacje o jego dziataniu powinny zostac¢
przekazane pacjentowi przez lekarza przepisujacego pre-
parat wraz z ostrzezeniem, zeby w czasie leczenia nie
spozywac¢ napojow alkoholowych ani innych substancji
dziatajacych psychoaktywnie (Tabela 1).

W ramach projektu DRUID oszacowano takze ryzy-
ko odniesienia obrazen lub poniesienia $mierci w wy-
padku drogowym wskutek zazywania poszczegélnych
srodkow psychoaktywnych. Najczesciej przyjmowane
przez uzytkownikéw zwigzki réwniez podzielono na
cztery grupy, o czym traktuje tabela 2. Kannabinole tra-
fily do grupy obarczonej niewielkim wzglednym ryzy-
kiem wypadku, po ich przyjeciu iloraz szans (OR — odds
ratio) wynosit 1-3, co oznacza ze szanse na wystapienie
wypadku po przyjeciu przetworow konopi sg $rednio
dwukrotnie wyzsze w pordwnaniu do sytuacji, w ktorych
kierujacy prowadzi pojazd w stanie trzezwosci. Kokaing,
benzodiazepiny, niebenzodiazepiny (NBDZ), opiaty oraz
opioidy medyczne zaliczono do grupy o srednim ryzyku
(OR 2-10), amfetaminy i kombinacje co najmniej dwoch
substancji psychoaktywnych — do grupy wysokiego
ryzyka (OR 5-30), natomiast taczenie substancji psy-
choaktywnych z alkoholem etylowym okazalo si¢ eks-
tremalnie niebezpieczne (OR 20-200). Do kazdej z grup
zaklasyfikowano rowniez alkohol etylowy w okreslonym
przedziale stezen (Tabela 2). Nie daje to jednak mozli-
wosci bezposredniego przeliczania zawartosci srodkow
odurzajacych czy substancji psychotropowych na steze-
nie etanolu, ale wskazuje, w zakresie skutkow, na ryzyko
odniesienia obrazen lub poniesienia $mierci w wyniku
wypadku.

Glownymi aktami prawnymi, ktore dotycza sub-
stancji psychoaktywnych w kontekscie bezpieczenstwa
w ruchu ladowym w Polsce, jest Ustawa z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii oraz obowigzuja-
ce Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wyka-
zu substancji psychotropowych, srodkow odurzajacych
oraz nowych substancji psychoaktywnych. Obejmuja
one najczesciej stosowane substancje z grup: kannabino-
idow, amfetamin, benzodiazepin, opiatow, a takze koka-
in¢ 1 nowe substancje psychoaktywne (NPS). Odnosnie
do alkoholu etylowego funkcjonuje oddzielna Ustawa
z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzez-
wosci 1 przeciwdziataniu alkoholizmowi. Okresla ona
jego limity stezeniowe we krwi 0,2—0,5%o oraz >0,5%o,
definiujac je odpowiednio jako stan ,,po uzyciu” i stan
Hhietrzezwosci”. Z uwagi na to, ze w polskim prawo-
dawstwie nie zamieszczono takich progow dla substancji
psychoaktywnych, gremium toksykologéw sadowych
w 2012 roku zaproponowato takie limity (Tabela 3), kto-
re nastepnie opublikowano (Cwiklinska, Teresinski, Bu-
szewicz, 2015).
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Material i metody

W latach 2012-2021 do Pracowni Analiz Toksyko-
logicznych Instytutu Ekspertyz Sadowych trafito tacznie
10 315 spraw dotyczacych kierowcéw, z czego 4126
stanowili uczestnicy zdarzen drogowych. U okoto 40%
z nich uzyskiwano pozytywne wyniki analizy pobranych
probek biologicznych. Badania przesiewowe materialu
od kierowcow w postaci gtdwnie krwi i/lub sporadycznie
moczu w Pracowni prowadzi si¢ rutynowo przy uzyciu
immunoenzymosorpcyjnej metody ELISA z przyjety-
mi progami dla pochodnych amfetaminy (amfetami-
na 25 ng/ml), pochodnych metamfetaminy (MDMA
25 ng/ml), kannabinoli (THCCOOH 5 ng/ml), benzodia-
zepin (klonazepam 10 ng/ml), kokainy (benzoiloekgoni-
na 50 ng/ml) i opioidéw (morfina 10 ng/ml), co szczego-
lowo pokazano w tabeli 4.

W celach przesiewowych stosowana jest takze me-
toda chromatografii cieczowej polaczonej z tandemowa
spektrometrig mas (LC-MS/MS) w kierunku nowych
substancji psychoaktywnych z grupy tzw. dopalaczy
z przyjetym progiem dla pochodnych katynonu wyno-
szacym 5 ng/ml oraz syntetycznych kannabinoidow —
0,5 ng/ml.

Analizy ukierunkowane dla substancji psychoaktyw-
nych prowadzone s3 przy uzyciu metody chromatogra-
fii cieczowej sprzezonej ze spektrometria mas (LC-MS)
oraz metody LC-MS/MS. Izolacja analitow z matrycy
biologicznej prowadzona jest metoda ekstrakcji typu
ciecz-ciecz przy ukierunkowanej zmianie odczynu $ro-
dowiska. Jako standardy wewnetrzne stosowane sg deu-
terowe pochodne nast¢pujacych zwiazkoéw: amfetaminy,
metamfetaminy, THC, THCCOOH, klonazepamu, dia-
zepamu, kokainy, benzoiloekgoniny, morfiny, kodeiny,
6-monoacetylomorfiny. Rozdziat sktadnikéw probki pro-
wadzony jest w odwroconym uktadzie faz, standardowo
na kolumnach z wypetnieniem Purospher RP-18e o $red-
nicy ziaren 5 um. Granice wykrywalnosci dla metod LC
-MS i LC-MS/MS sa rzedu 1-20 ng/ml dla krwi (Tabe-
la 4), co wynika z wytycznych zawartych w cytowanym
wczesniej Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia.

Wyniki

Najbardziej rozpowszechniong substancja psychoak-
tywna, poza alkoholem etylowym, ws$rdéd kierowcow
w Polsce jest THC, ktory wykrywano u co drugiego kie-
rowcy z pozytywnym wynikiem badania krwi na obec-
no$¢ substancji psychoaktywnych. Duza popularnoscia
wsrod uzytkownikow polskich drég ciesza si¢ rowniez
substancje nalezace do grupy pochodnych fenyloetylo-
aminy, a w szczegdlnosci amfetamina (24%) 1 metam-
fetamina (7%). Te trzy wymienione powyzej zwiazki, tj.

THC, amfetamina i metamfetamina sa odpowiedzialne
za ponad 80% pozytywnych wynikow analiz. Sposrod
pozostatych grup substancji kierowcy chetnie si¢gaja po
pochodne benzodiazepiny, opiaty i NPS (Ryc. 1). Koka-
ina na naszym rynku narkotykowym nie cieszy si¢ du-
zym zainteresowaniem (okoto 1-3% pozytywnych wyni-
kéw u kierowcow), co przedstawiono w tabeli 5.

Od przeszto dekady ponad polowa spraw kicrowa-
nych do Pracowni Analiz Toksykologicznych IES doty-
czy kierowania pojazdami mechanicznymi. W 2021 roku
odsetek ten wynosit 53,3%, czyli prawie tyle samo, co
w roku 2020 (52,5%); natomiast w poréwnaniu z rokiem
2019 spadt on o 11,6%. Jeszcze wyrazniej widaé t¢ ten-
dencje, jesli wezmie si¢ pod uwage wczesniejszy okres,
ten przed wybuchem pandemii COVID-19. Wéwczas
blisko 2/3 sposrod wszystkich nadsytanych do Pracow-
ni spraw dotyczyto kierowcoéw (dla przyktadu — w roku
2016 bylo to 65,8%). Biorac pod uwage jedynie kierow-
cow, ktorzy brali udzial w zdarzeniu drogowym, liczba
spraw od dekady oscyluje w granicach 40%. Spadek rok
do roku dotyczy rowniez liczby zabitych i rannych w wy-
padkach. Szczegdlnie wyraznie wida¢ to w latach 2020
i 2021, na co miato bezposredni wplyw pojawienie si¢
wirusa SARS-Cov-2 i wybuch epidemii, co obserwuje
si¢ w statystykach Pracowni (Ryc. 2).

W miesigcach okotowakacyjnych, gtownie w czerw-
cu i lipcu, ale takze w pazdzierniku, wptywa don naj-
wiecej spraw dotyczacych kierowcow bioracych udziat
w zdarzeniach drogowych (Ryc. 3). Wyzszy udziat
takich spraw obserwowany jest rowniez w styczniu,
co najprawdopodobniej zwigzane jest z niewielkim
opdznieniem w ich dorgczaniu wynikajacym z okresu
$wigteczno-noworocznego.

Dyskusja

Rozpowszechnienie THC wsérod kierowcow w Pol-
sce jako drugiej najczgsciej wykrywanej substancji psy-
choaktywnej poza alkoholem etylowym koreluje z wy-
nikami uzyskanymi w ramach projektu DRUID, o czym
pisano we wstepie. Amfetamina, wykrywana u co czwar-
tego uzytkownika polskich drég z pozytywnym wyni-
kiem badania krwi na obecnos$¢ substancji psychoaktyw-
nych, jest w stosunkowo duzych ilo$ciach syntetyzowana
na terenie naszego kraju. Jak wynika bowiem z danych
Europejskiego Centrum Monitorowania Narkotykow
i Narkomanii (EMCDDA — European Monitoring Cen-
tre for Drugs and Drug Addiction), Polska jest gtéwnym
producentem amfetaminy na terenie poinocno-wschod-
niej Europy (EMCDDA Synthetic drug production in Eu-
rope, 2015). Kokaina na naszym rynku narkotykowym
nie cieszy si¢ duzym zainteresowaniem przede wszyst-
kim ze wzgledu na relatywnie wysoka ceng oraz znaczng
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odlegtos¢ Polski od glownych szlakéw przemytniczych
biegnacych z Ameryki Potudniowej do krajow Europy
potudniowo-zachodnie;j.

Statystyki policyjne ostatniej dekady wskazuja, ze
z roku na rok liczba wypadkéw na polskich drogach
zmniejsza si¢, co koreluje ze statystykami Pracowni
Analiz Toksykologicznych IES. Szczegélnie wyraznie
widaé¢ t¢ tendencje, gdy si¢ wezmie pod uwage okres
przed wybuchem pandemii COVID-19. Podobna tenden-
cj¢ obserwuje si¢ w przypadku liczby zabitych i rannych
w wypadkach.

Whioski

Zmniejszajaca si¢ rokrocznie liczba wypadkow dro-
gowych w Polsce niejako znajduje swoje odzwiercie-
dlenie w statystykach Pracowni Analiz Toksykologicz-
nych IES. Pomimo tej korzystnej tendencji czynniki
wplywajace na ryzyko wystapienia wypadku pozostaja
niezmienne. Na wystapienie realnego zagrozenia na dro-
dze wciaz najwigkszy wplyw ma tzw. ,,czynnik ludzki”,
a w szczegolnosci szeroko pojety ,,stan” kierujacego. Na
europejskich drogach wciaz najbardziej rozpowszech-
nionym i niosgcym najwigksze ryzyko spowodowania
wypadku czynnikiem jest alkohol etylowy, a tuz za nim
znalazty si¢ przetwory konopi. W Polsce dodatkowo kie-
rowcy czesto siegajg po amfetaming i jej pochodne, ktore
sa szczegolnie niebezpieczne ze wzgledu na wywoly-
wanie u jej uzytkownikéw sktonnosci do brawury i po-
dejmowania na drodze ryzykownych dziatan, obecno$é
tych substancji we krwi, czgséciej niz innych substancji
psychotropowych, sprawia, ze ich uzywanie konczy si¢
wypadkiem. Szczegdlnie niebezpieczne sa mieszaniny
alkoholu etylowego z narkotykami obarczone ekstremal-
nym ryzykiem wypadku. Nalezy mie¢ na uwadze takze
inne czynniki, takie jak chocby stan techniczny pojazdu,
ktére rowniez mogg bezposrednio przyczyni¢ si¢ do za-
istnienia takiego zdarzenia. Wydaje si¢, ze zmieniajace
si¢ na przestrzeni ostatnich lat wytyczne oraz obwarowa-
nia prawne dotyczace bezpieczenstwa w ruchu ladowym
zaczynaja odnosi¢ pozadane skutki, jednakze poruszana
tu tematyka wymaga ciaggtego zglebiania i wdrazania no-
wych rozwigzan dostosowanych do dynamicznie zmie-
niajacej si¢ sytuacji.
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