
Keuhkolääkärin arvio, jos SpO2 < 90 % levossa tai 
FEV1 < 30 % odotusarvosta.

Keuhkolääkärin arvio, jos SpO2 < 90 % levossa tai 
FEV1 < 30 % odotusarvosta.

HENGITYSVAJAUS: Vaikea COPD tai muusta syystä SpO2 < 90%, 
kliininen epäily lihasvoiman heikentymisestä, 

Heikentynyt suorituskyky tai heikentynyt kognitiivinen toimintakyky.

Huoneilmalla stabiilit arvot istuen 
pO2 > 7,3 kPa ja 
pCO2 < 6,7 kPa

RYHMÄ 1 RYHMÄ 2

Ajoterveysvaatimukset 
täyttyvät

JA jos kliinisesti arvioiden

tila stabiili ei kognition 
huonontumista 

(tarv. CERAD, 
neuropsykologiset 

tutkimukset)

riittävä lihasvoima 
turvalliseen ajamiseen
(tarv. fysioterapeutilla 
lihasvoimamittaukset). 

Happilisän avulla stabiilit arvot istuen 
pO2 > 7,3 kPa ja
pCO2 < 6,7 kPa

Tällöin ajoterveysvaatimukset täyttyvät 
keuhkolääkärin

arvion perusteella.

Ajolupa suositellaan myönnettäväksi vuosi 
kerrallaan. 

Huoneilmalla stabiilit arvot istuen 
pO2 > 7,3 kPa ja 
pCO2 < 6,7 kPa

Happilisän avulla stabiilit arvot istuen 
pO2 > 7,3 kPa ja
pCO2 < 6,7 kPa

Ajoterveysvaatimukset täyttyvät, jos ei
pahenemisvaiheita ja keuhkolääkärin 

kliinisen arvion mukaan ei todennäköistä 
vaaraa huonommista verikaasuarvoista.

Ajolupa suositellaan myönnettäväksi vuosi 
kerrallaan.

Ajoterveysvaatimukset 
eivät täyty.

JA jos kliinisesti arvioiden

tila stabiili ei kognition 
huonontumista 

(tarv. CERAD, 
neuropsykologiset 

tutkimukset)

riittävä lihasvoima 
turvalliseen ajamiseen
(tarv. fysioterapeutilla 
lihasvoimamittaukset). 
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