
و مامايي- علمينشريه  پژوهشي دانشكده پرستاري
و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي  دانشگاه علوم پزشكي

17تا12، صفحات 1389 پائيز،70، شماره20دوره
 12/2/1389: تاريخ پذيرش 18/9/1388:خ دريافتتاري

و عملكردكودكان ميزان بررسي و جوانان9-14آگاهي، نگرش  سال در زمينه15-30 سال
 ترافيكي سوانح

،5زهره اميريدكتر،4ه ايرانفرژ، مني3 الهه عيني،2حميد سوريدكتر*،1سعاد محفوظ پوردكتر
7حيدر هاد فر،6 مشيانه حداديدكتر

و پيشگيري از مصدوميت هاي علوم پزشكي شهيد.1 دكتراي مديريت بهداشت، استاديار دانشكده بهداشت، عضو مركز تحقيقات ارتقاء ايمني
، تهران، ايرانبهشتي

و پيشگيري از مصدوميت هاو مدي.2 ر پژوهشي دانشگاه علوم دكتراي اپيدميولوژي،استاد دانشكده بهداشت، رئيس مركز تحقيقات ارتقاء ايمني
، تهران، ايرانپزشكي شهيد بهشتي

و پيشگيري از مصدوميت هاي علوم پزشكي شهيد بهشتيمامايي ارشدكارشناس.3 ، تهران، ايران، معاون پژوهشي مركز تحقيقات ارتقاء ايمني
شه.4 و پيشگيري از مصدوميت هاي علوم پزشكي ، تهران، ايرانيد بهشتيكارشناسي ارشد، محقق مركز تحقيقات ارتقاء ايمني
و پيشگيري از مصدوميت هاي علوم پزشكي شهيد بهشتي.5 ، تهران، دكتراي آمار، استاديار دانشكده بهداشت، عضو مركز تحقيقات ارتقاء ايمني

 ايران
و.6 و فوريت هاي پزشكتار متخصص پزشكي اجتماعي، سرپرست مركز پيشگيري ازحوادث و قاء ايمني مركز مديريت حوادث ي وزارت بهداشت

و ، تهران، ايرانآموزش پزشكي درمان
و رانندگي.7 ، تهران، ايرانكارشناس، سرهنگ دفتر تحقيقات كاربردي پليس راهنمايي

 چكيده
و جوانان بالا است:و هدفزمينه ع. بر اساس سوابق ميزان سوانح ترافيكي در كودكان و ملكرد هدف از اين مطالعه تعيين ميزان آگاهي، نگرش
و جوانان9-14كودكان .مي باشد1387 ترافيكي در سال سال در زمينه سوانح15-30 سال

و9-14 كودك 304دراين مطالعه توصيفي:مواد وروش ها و پـرورش يـر اسـاس19 سال از منـاطق15-30 جوانان 327 سال  گانـه آمـوزش
و درصد حضور دانش آموزان واز كل دانشگاه هاي شهر تهر و پراكندگي و بـراي تعيـين وضـعيت آگـاهي، نگـرش، ان نيز به روش تصادفي انتخـاب

از. اظهارعملكرد در زمينه سوانح ترافيكي مورد بررسي قرار گرفتند بـه روش(و پايـا) به روش اعتبـار محتـوا(ر پرسشنامه معتب اطلاعات با استفاده
در.ش ديده پس از اخذ رضايت نامه تكميل شد ساختار يافته در سه حيطه مذكور توسط كارشناسان آموز) آزمون مجدد امتياز خوب قـرار گـرفتن
يا75چارك سوم يا از50-75 درصد به بالا، امتياز متوسط چارك دوم . امتياز بود50 امتياز، امتياز ضعيف چارك اول ويا كمتر

و انحراف معيار سن كودكان:يافته ها و9-14ميانگين تر15-30جوانان سال بطور كلي در جمعيت. بود7/20±3/4و7/11±6/1تيب سال به
و بقيه دختر بودند7/50مورد بررسي  در بين).>043/0P( در بين دانش آموزان دبيرستاني نگرش بالاتر از دانش آموزان دبستاني بود. درصد پسر

د  ه ها بو و عملكرد بالاتر از ساير گرو عم. بود)>001/0P(دانشجويان نگرش  ساله بالاتر از پسرها، خوب بود9-14لكرد دختران اظهار به
)001/0P<(و عملكرد بالا تر از دخترها بود15-30و دربين پسرهاي و عملكرد همياران پليس در مدارس ابتدايي).>02/0P( ساله، نگرش دانش

).>003/0P( همياران در دوره راهنمايي بود بالاتر از

و جوانان9-14 كودكان يافته ها نشان داد كه:نتيجه گيري  نياز به برنامه ريزي آموزشي در جهت ارتقاء سطح آگاهي، تغيير نگرش15-30 سال
.و بهبود عملكرد دارند

 آگاهي، نگرش، عملكرد، سوانح ترافيكي، كودكان، جوانان:هاكليد واژه
1

 خيابان بزرگراه چمران، تهران،؛ دكتر حميد سوري:نويسنده مسئول مكاتبات*
و درماني شهيد بهشتي،د،ولنجك و خدمات بهداشتي انشگاه علوم پزشكي  

 hsoori@yahoo.com: آدرس پست الكترونيك

 مقدمه
و پيامدهاي ناشي از آن در بسياري از سوانح ترافيكي

و بار كشورهاي جهان  به عنوان يك چالش مهم مطرح است
و اقتصادي فراواني را بر جوامع، به ويژه كشورهاي در اجتماعي

پژوهشيپژوهشيمقالهمقاله
(Original Article) 
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كه.حال توسعه تحميل مي نمايد  درصد1/2سوانح ترافيكي
و كل موارد23كل موارد مرگ را درصد  مرگ ناشي از حوادث

، دهمين عامل مرگ در جهان 2002تشكيل مي دهد، در سال
، رتبه هشتم را در 2020و تخمين زده شده تا سال محسوب

و فقداني در حدود  ميليون64جهان به خود اختصاص داده
زمان سپري)DALY)disability-adjusted life year دالي

و معلوليت را براي كشورهاي در حال شده توام با ناتواني
در ايران نيز ). Peden ،2002(ت داشتوسعه بدنبال خواهد

و دومين حوا دث بالاترين بار بيماري ها را به خود اختصاص
و اولين علت مرگ علت مرگ بعد از بيماري هاي قلبي عروقي

، Helal Payam( سال به شمار مي آيد40در گروه سني زير
هر) 2002 ميزان كشته شدگان تصادفات جاده در دنيا به ازاي

در) 1998و همكاران،Liller( نفر3ده هزار خودرو مي باشد،
 نفر33حالي كه در كشور ايران به ازاي هر ده هزار خودرو

بوده است، كه متاسفانه اين تلفات همه ساله رو به افزايش
در.)Helal Payam،2002( است رفتار تصادفات ترافيكي

و با  شاخص جاده هاي معيوب،4كشور فرآيندي تكراري است
و عوامل اجتماعي نقاط حادثه خيز، خودروهاي فرسوده

. 2004و همكاران،(Margie اقتصادي مرتبط است مطالعات)
در زمينه سوانح ترافيكي در ساير كشورها نيز نشان مي دهد
كه هنوز هم خلاء هاي زيادي در ميزان آگاهي براي برنامه

و اجتماع وجود ، Towner(دارد ريزان براي كودكان خانواده ها
و عملكرددانشج.)1995 در نگرش ويان دانشكده بهداشت آسر

عربستان سعودي در رابطه با قوانين مرتبط با سوانح ترافيكي
و75نشان دهنده دانش بالادر بيش از  درصد دانشجويان بود

نگرش آن ها خصوصا در اعتقاد به بستن كمربند ايمني بيش
فقدان).2006و همكاران، Yahia(درصد دانشجويان بود90از

و عملكرد يا كمبود اطلا عات دقيق در خصوص آگاهي، نگرش
اقشار مختلف جامعه كه به صور مختلف مانند قربانيان، حادثه
و رانندگي ظاهر و ارائه دهندگان خدمات در راهنمايي سازان

شوند، مسئله مهمي است كه هرگونه برنامه ريزي براي مي
و حوادث مربوط به آن را و بهبود وضعيت ترافيكي پيشگيري

و گاه نيز مي تواند موجب بي نتيجه تح ت تاثير قرار داده
و همكاران، McEvoy(ماندن اقدامات صورت گرفته شود

، نگرش سنجشاين مطالعه با هدف لذا).2006  ميزان آگاهي
و جوانان9-14و عملكرد كودكان  سال در زمينه15-30 سال

.فتسوانح ترافيكي انجام گر

و روش ها  مواد
م و دراين طالعه توصيفي جمعيت مورد مطالعه كليه كودكان

و جوانان  سا له شاغل به تحصيل در مدارس9-30نوجوانان
و دانشگاهييابتدايي، راهنمايي، دبيرستان ، پيش دانشگاهي

روش نمونه. مناطق مختلف سطح شهر تهران بزرگ بودند
 Population)گيري در اين مطالعه مبتني بر جامعه يا

based)،به صورت تصادفي نسبتيProportionate)(كه  بوده،
و مسكن كشور در سال با توجه به سرشماري آمار نفوس

 در مناطق تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي شهيد 1385
بهشتي به عنوان مبناي جمعيت گروه هاي مورد نظر در

 304.تحقيق، محاسبات جهت انتخاب نمونه صورت گرفت
و9-14كودك 19 سال از مناطق15-30جوانفرن327 سال

و پرورش واز كل دانشگاه هاي شهر تهران ير گانه آموزش
و و درصد حضور به روش تصادفي انتخاب اساس پراكندگي
و اظهارعملكرد در زمينه براي تعيين وضعيت آگاهي، نگرش

با. سوانح ترافيكي مورد بررسي قرار گرفتند اعتبار پرسشنامه
و پايايي) متخصص موضوعي15سنجي از نظر(اعتبار محتوا

شد)=8/0r( روز14آن توسط آزمون مجدد پس از . تعيين
 سوال براي40پرسشنامه ساختار يافته در سه حيطه مذكور با

و نوجوانان بر( كودكان  سوال9 سوال آگاهي،6مشتمل
و و13نگرش  سوال جهت تعيين12 سوال اظهار عملكرد

باو) وضعيت كلي نمونه ها بر( سوال77 براي جوانان مشتمل
و24 سوال آگاهي، 22 و16 سوال نگرش  سوال اظهار عملكرد
توسط)ها سوال جهت تعيين وضعيت كلي نمونه15

. كارشناسان آموزش ديده پس از اخذ رضايت نامه تكميل شد
يا: امتياز خوب  درصد به بالا،75قرار گرفتن در چارك سوم

گ  امتياز،50-75رفتن در چارك دوم يا امتياز متوسط قرار
 امتياز50امتياز ضعيف قرار كرفتن در چارك اول ويا كمتر از

اطلاعات حاصله از تكميل پرسشنامه ها، با استفاده از آمار. بود
و نرم افزار و استنباطي اس( توصيفي مورد)13اس پي اس

و تحليل قرار گرفت ، از آزمون هاي آماري كاي اسكوئر. تجزيه
و من ويتني استفاده شد . آزمون كروسكال واليس

 يافته ها
و انحراف معيار سن كودكان و9-14ميانگين جوانان سال

بطور. بود7/20±3/4و7/11±6/1 سال به ترتيب30-15
و بقيه دختر7/50كلي در جمعيت مورد بررسي  درصد پسر

و آگاهي هاي جامعه مورد بررسي راب. بودند طه بين جنسيت
در. معني داري مشاهده نشد و عملكرد همياران پليس آگاهي

مدارس ابتدايي بالاتر ازهمياران در دوره راهنمايي بود



و مامايي 14..../بررسي ميزان آگاهي، نگرش نشريه دانشكده پرستاري

)003/0P<.(بستن آگاهي كودكان در زمينه هايي مانند
كمربند ايمني در هنگام رانندگي، عدم رانندگي با سرعت بالا،

محل هاي صحبت نكردن با تلفن همراه، ممنوعيت سبقت در
 درصد يعني5/90و4/97،7/75،4/91 غير مجاز به ترتيب

در زمينه شناخت علائم رانندگي مثل. خوب مي باشد
و عبور دوجرخه ممنوع به ترتيب با تابلوهاي محل عبور اطفال

و جوانان. درصدآگاهي ضعيف بود9/52و9/30 در نوجوانان
ش ماره تماس آگاهي در زمينه سوالات رعايت فاصله مناسب،

و در موارد مربوط به توقف ممنوع در ضروري در هنگام سانحه
و گذرگاه ها با بيندر. درصد خوب بود6/70پياده روها

و عملكرد بالا تر از دخترها بود15-30پسرهاي  ساله نگرش
)02/0P<.(از در بين دانش آموزان دبيرستاني نگرش بالاتر

در1جدول.)>043/0P(دانش آموزان دبستاني بود  نشان داد
و عملكرد بالاتر از ساير گروه ها بود بين دانشجويان نگرش

)001/0P<.( 
همراه داشتن برگه معاينه فني معتبر، نداشتن سابقه تصادف

و به عنوان نقاط قوت8/61،2/81به ترتيب  درصد خوب
 نشان مي دهد كه اظهار2جدول. اظهار به عملكرد تلقي شد

 ساله بالاتر از پسرها بود9-14 راندخت به عملكرد
)001/0P<(اكثر دانش آموزان)تجربه رانندگي) درصد6/53

كه4/46با اتومبيل خانواده را نداشته اند ولي  درصد از آن ها
اكثريت دانش. رقم نسبتاً بالايي است اين تجربه را داشته اند

7/15تجربه رانندگي را با حضور والدين،) درصد78(آموزان
و با اطلاع والدين به3/6و داشتند درصد به تنهايي  درصد نيز

و بدون اطلاع والدين خود رانندگي نموده اند ضمناً. تنهايي
آن7/37علاوه بر موارد اكثريت دانش آموزان يعني  درصد از

و يا خيابان اصلي رانندگي كرده ها در كوچه، خيابان فرعي
در66. اند  وسيله نقليه اي كه تصادف درصد از دانش آموزان

 درصد حضور داشته اند34داشته باشد، حضور نداشته اند ولي
كه) درصد60(و اكثر آن ها در صورت تصادف اتومبيلي

و فقط سرنشين آن بوده اند به صورت سرپايي درمان شده اند
وسيله نقليه. درصد نياز به درمان بستري داشته اند40

ماشين سواري بوده) درصد9/73(ان خانواده اكثر دانش آموز
 درصد از آن ها با همان وسيله نيز به مدرسه9/40است كه

و آمد داشته اند . رفت

و راهنمايي در خصوص سوانح ترافيكي,و نتايج آزمون هاي آماري آگاهي) درصد(توزيع فراواني:1جدول و عملكرد دانش آموزان ابتدايي نگرش
)n=304( هاي مشخصات فرديبه تفكيك برخي متغير

 آگاهي نگرش عملكرد
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
 مشخصات فردي متغير

1/48 3/58 0 1/45 1/51 0/75 7/66 2/48 0  پسر
P< 001/0

9/51 7/41 0
N.S�

9/54 9/49 0/25
N.S�

3/33 8/51  دختر 100
 جنس

4/42 7/44 25 4/46 5/40 0 9/42 5/42 0  ابتدايي
P< 003/0

6/57 3/55 75 
P< 043/0

6/53 5/59 100 
N.S�

1/57 5/57  راهنمايي 100
 تحصيلات مقطع

52 6/55 25 54 5/50 50 30 4/53  بودند 100

P< 003/0 48 4/44 75 
N.S�

46 5/49 50 P< 002/0 70 6/46 0  نبودند
 هميار پليس بودن

N.S�:)Non. Significan (رابطه معني دار نيست.

و دانشجويان در خصوص سوانح,و نتايج آزمون هاي آماري آگاهي) درصد(توزيع فراواني:2جدول و عملكرد دانش آموزان دبيرستاني نگرش
)n=327(ترافيكي به تفكيك برخي متغيرهاي مشخصات فردي

هيآگا نگرش عملكرد
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
Pvalue 

 ضعيف متوسط خوب
 مشخصات فردي متغير

5/57 6/34 6/34 2/61 47,8 3/31 1/51 2/49 6/69  پسر
P< 02/0 5/42 4/65 4/65 P< 001/0 8/38 2/52 8/68

N.S�

9/48 8/50 4/30  دختر
 جنس

1/29 50 60 24 7/41 5/62 23 6/51 3/77  دبيرستان
P< 001/0

9/70 50 40 
P< 001/0

76 3/58 5/37
P< 001/0

77 4/48 7/22  دانشگاه
 تحصيلي مقطع

4/56 47 3/42 1/55 9/53 7/68 65 2/45 1/26  بله
N.S�

6/43 31 7/57
N.S�

9/44 1/46 3/31 P< 001/0 35 54,8 9/73  خير
 رانندگي كردن

5/17 9/20 7/26 5/14 9/19 7/35 2/20 6/17 3/8  بله
N.S�

5/82 1/79 3/73
N.S�

5/85 1/80 3/64
N.S�

8/79 4/82 7/91  خير

داشتن سابقه تصادف
 در يكسال گذشته

N.S)�)(Non. Significant :رابطه معني دار نيست.
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 بحث
ي پژوهش حاضر نشان داد و عملكرد همياران يافته ها دانش

راهنمايي پليس در مدارس ابتدايي بالاتر ازهمياران در دوره
بود،) خوب( ساله بالاتر از پسرها،9-14عملكرد دختران. بود

و عملكرد بالاتر از دخترها15-30دربين پسرهاي  ساله نگرش
از بود،) خوب( نگرش دانش آموزان دبيرستاني نگرش بالاتر

و دانش آموزان دبستاني بود، در بين دانشجويان نگرش
حدادي، در پژوهش.ها بود عملكرد بالاتر از ساير گروه

نيز آسيب) 2002(،Soori؛)1997(،Morrongiello؛)1384(
پذيري پسرها در حوادث ترافيكي بيشتر از دخترها برآورد شده
و كشورايران كه با الگوي آسيب پذيري حوادث در دنيا

 سال در پسرها9تا6اين مسئله در گروه سني. مطابقت دارد
نيز)Rivara ،)1989 در مطالعه. برابر دخترها است2تقريباً

 ساله، انجام شده است، نشان10و6-8كه بر روي كودكان
داده شد كه به طور كلي والدين، دخترها را در معرض خطر
و لذا در ارتباط با فعاليت بيشتري براي آسيب ديدن مي دانند
هاي بيرون منزل به مراقبت از پسرها كمتر از دخترها اهميت

و به آن ها اجازه بيشتري را براي فعاليت بدون مراقبت داده
مي دهند يافته هاي اين مطالعه، حاكي از آن بود كه حدود

 درصد كودكان با اطلاع يا بدون اطلاع از ماشين تجربه 22
و اصلي را داشته اند كه رانندگي در كوچه، خيابان هاي فرعي

. دهداين مسئله مي تواند آنها را در معرض خطرات بيشتري
برخي مطالعات نشان داده اند كه والدين سطح توانايي كودك

.)McEvoy،2006(خود را بيش از حد تخمين مي زنند
 درصد از والدين16نتايج پژوهش ها نشان داده است كه تنها

در فعاليت هاي خارج از منزل كودكانشان سطح مناسب
 والدين مراقبتي را اعمال مي كردند كه حاكي از تصور نابجاي

و اين مي تواند آن ها را در از قابليت هاي كودكان است
؛ Morrongiello a,b ،1997(معرض خطر بيشتري قرار دهد

اين امر حاكي از آن است كه مقطع).1384حدادي،، 2001
و و عملكرد آن ها تاثير مي گذارد تحصيلي كودكان بر نگرش

در اين) رصدد6/57(با توجه به اينكه اكثر واحدهاي پژوهش
مطالعه در مقطع راهنمايي بودند به نظر مي رسد كه آموزش
و راهنمايي توانسته است در هاي داده شده در دوره ابتدايي
اين مسئله نقش داشته باشد، چنانكه هميار متغير پليس بودن
و عملكرد داشت، لذا با توجه همبستگي معني داري با آگاهي

د ر صورت تقويت آموزش ها بتوان به يافته ها به نظر مي رسد
.بهبود عملكرد بيشتري را انتظار داشت

 در امريكا، 1998و همكاران در سال Liller پژوهشي توسط
بر خلاف پژوهش حاضر، نشان داد كه اكثر دانش آموزان

مقطع راهنمايي از عملكرد پاييني در استفاده از كلاه ايمني در
و) درصد8/15( اند هنگام دوچرخه سواري برخوردار بوده

از وجود قانون استفاده از كلاه ايمني) درصد7/49(اغلب آنها
براي دوچرخه سواري در ايالت فلوريداي آمريكا خبر نداشتند

در.)1998و همكاران، Liller(و يا به آن اعتقاد نداشتند
از نمونه ها را دختران تشكيل نيمي مطالعه حاضر بيش از

نم. دادند مي و پيش دانشگاهي اكثر ونه ها سال هاي دوم، سوم
بودند، اكثر افراد سابقه تصادفي را گزارش نكرده اند، اكثر افراد

كه اين گروه داراي برگه معاينه فني بودند، پژوهش مشابهي
با. بتوان يافته ها را با آن مقايسه نمود، يافت نشد بين نگرش

ود جنس واحدهاي پژوهش رابطه آماري معني داري وج
پسرها در خصوص سوالات مطرح شده در پرسشنامه. داشت

و نگرش و) خوب(بيش از دخترها از آگاهي برخوردار بوده اند
و اين ممكن است عملكرد پسرها نيز امتياز بهتري داشته اند
و فرصت مواجه بيشتري باشد كه پسرها براي به دليل علاقه

و قوانين آن در جامعه دا بين.را هستندآشنايي با رانندگي
و عملكرد با متغير مقطع تحصيلي رابطه معني آگاهي، نگرش
و وجود داشت، به عبارتي به نظر مي رسد در مقطع دانشگاه

ب و تجربه بيشتر در زمينه رانندگيه احتمالاً دليل كسب دانش
و و افزايش سن، آگاهي دانشجويان نگرش و سوانح ترافيكي

 مقطع دبيرستان كه رانندگي عملكرد آن ها از دانش آموزان
. برخوردار بوده اند)خوب( هم مي كرده اند از امتياز بيشتري

و عملكرد امتياز ضمناً دانشجويان يا دانش آگاهي، نگرش
آموزاني كه رانندگي مي كردند، از ارادي كه رانندگي نمي

و.كردند بالاتر بود  كه اين امر مي تواند بدليل كسب تجربه
و در طي ايجاد مسوولي ت بيشتري باشد كه به هنگام رانندگي

و جوانان، بوجود مي را زمان براي نوجوانان و لزوم آن آيد
. بيشتر احساس مي كنند
 در 2009در سالو همكاران McCartt در پژوهشي كه توسط

آمريكا در خصوص تأثير برنامه آموزشي جهت كاهش نوشيدن
و رانندگي با تاكيد بر  تقويت زياد برنامه انجام مشروبات الكلي

شد نشان داد كه كه كاهش اساسي در نوشيدن مشروب الكلي
و جوانان به خصوص بيشتر به هنگام رانندگي در بين نوجوانان

و حتي رانندگان بالاي16–20در سنين از25 سال  سال، بعد
اين اميد بنابراين،. اين برنامه آموزشي تجربي، به وجود آمد

و وجود دارد كه و جوامع با مشاركت با يكديگر دانشكده ها
 تقويت مداخلات در زمينه عدم استفاده از الكل تشويق شوند

)McCartt ،البته اين مداخله در كشور.)2009و همكاران
ايران مي تواند بر روي مسائل ديگري مانند استعمال مواد

و جرائم رانندگي متمركزيمخدر، برخي داروها  خواب آور
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تا بتوان در جهت كاهش آن ها قدم هاي مثبتي شوند
استفاده از نقاط قوت واحدهاي اين پژوهش، مثل. برداشت

، نداشتن سابقه) درصد8/61(داشتن برگه معاينه فني معتبر
و اين قبيل نيز مي تواند در جهت) درصد2/81(تصادف

و اختصاص موارد تشويقي مثل تخفيف وجوه دريافتي مثبت
بنا به گزارش سازمان. آتي، مثمر ثمر واقع شوددر سال هاي

 درصد مرگ ها ناشي از سوانح50جهاني بهداشت، بيش از
–44ترافيكي جاده اي در سراسر جهان، در بين گروه سني

 سال، رخ مي دهد، لذا اين گروه در معرض خطر زيادي مي 15
و و توجه بيشتر به آنها در برنامه هاي آموزشي ترافيك باشند

اي).Margie،2004(سوانح مرتبط با آن ضرورت دارد مطالعه
65 راننده گروه سني 1347 بر روي 2006در استراليا در سال

 سال نيز نشان داده است كه استفاده از تلفن همراه حين18-
و رانندگان جوان تر بيشتر بوده است با. رانندگي در مردان

 ترافيكي به علل توجه به رخداد حداقل يكبار سابقه حادثه
فوق، افراد مجبور به نشان دادن يك عكس العمل ناگهاني براي
پيشگيري از تصادف شده اند، لذا تشديد اعمال قانون در اين

با.)McCartt ،2006(خصوص را توصيه كرده اند بنابراين،
توجه به يافته هاي مطالعه حاضر كه گروه جوانان تعدادي

و با داشت ن سابقه تصادف به علل مختلف در بدون گواهينامه

سطح شهر رانندگي مي كنند، به نظر مي رسد كه اين تشديد
اعمال قانون با توجه به وجود فرهنگ استفاده از تلفن همراه
در كشور ايران توسط رانندگان خصوصاٌ جوانان، ممكن است

هر نتايج مثبتي به بار چند كه مطالعات بيشتري بايد آورد،
.صورت پذيرد

نتيجه گيري كلي اين پژوهش نشان داد كه در گروه كودكان،
و جوانان، نياز به برنامه ريزي آموزشي بيشتر در نوجوانان
و بهبود عملكرد كماكان جهت ارتقاء سطح درك، تغيير نگرش
و هماهنگي در تامين برنامه هاي و استمرار وجود دارد

 سوانح آموزشي مناسب يكي از عوامل كليدي در جهت كاهش
. ترافيكي مي باشد

و قدرداني  تشكر
به) ناجا( نويسندگان مقاله از مركز تحقيقات كاربردي راهور

و علمي از طرح سپاسگزاري مي كنند . خاطر حمايت مالي
و همچنين مراتب تشكر خود را از وزارت محترم آموزش

پرورش كه در اين پژوهش مشاركت صميمانه اي داشتند اعلام 
.مي دارند
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