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Abstract

Background and Objectives: Pedestrians are considered to be the most vulnerable road users. In Yazd, about 32 
percent of traffic fatalities are accounted for pedestrians. Therefore, the purpose of this article is to identify the 
effective factors in pedestrian accidents in the city of Yazd.

Materials and Methods: The present study is a cross-sectional descriptive study. The method of collecting 
information was obtained in the field and by reviewing the files in the database of the traffic department.

Results: The results show that most accidents that lead to injury were among the young people with a mean age of 
youths 24.8 years of the male gender (57.3%). while the highest accident leading to death is related to older adults 
with a mean age of 28.1years of the male gender (65.6%). Most pedestrian accidents occurred in the month of Mehr 
(21.4) and in places without facilities (58.5) and main streets (58.6). In this study, the variables of age, education, 
and job of passersby have a significant relationship with the occurrence of traffic accidents leading to death or injury.

Conclusion: By providing facilities and facilities for pedestrians to cross the road, training, developing and 
practicing safe behavior for users, increasing pedestrian awareness and improving their performance, changing 
drivers' attitudes and behavior, and reducing vehicle speed will increase pedestrian safety.
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مقاله پژوهشی

چکیده 

سابقه و هدف: عابرين پیاده به عنوان آسیب پذيرترين گروه در میان كاربران حوزه ترافیک محسوب می شوند. حدود 32 درصد از جرح و فوت 
ناشی از حوادث ترافیکی در شهر يزد در بین عابرين پیاده است. از اين رو هدف اين مقاله شناسايی اپیدمیولوژيک عوامل موثر در تصادفات عابرين 

پیاده در سطح شهر يزد بود. 

روش بررسی: پژوهش حاضر يک مطالعه توصیفی مقطعی است. روش جمع آوری اطلاعات، به صورت میدانی و با بررسی پرونده های موجود در 
پايگاه داده های اداره ی راهنمايی و رانندگی بود. 

نتایج: بیشترين حادثه ی منجربه جرح در جوانان )24/8%( مذكر )57/3%( بود. حال آن كه بیشترين حادثه فوت مربوط به افراد مسن )%28/1( 
مذكر )65/6%( بود. اكثر حوادث عابرين پیاده در مهرماه ))21/4%( و درمحل های فاقد امکانات )58/5 %( و خیابان های اصلی )58/6 درصد( رخ 

داده بود. دراين مطالعه متغیرهای سن، تحصیلات و شغل عابرين ارتباط معناداری با وقوع سوانح ترافیکی منجر به مرگ يا مصدومیت داشت.

نتیجه گیری: با فراهم كردن تسهیلات و امکانات برای عبور عابرين از جاده، آموزش، توسعه و تمرين رفتار ايمن به كاربران، افزايش آگاهی 
عابرين و بهبود عملکرد آن ها، تغییر نگرش ها و رفتار رانندگان، و كاهش سرعت وسايل نقلیه سبب افزايش ايمنی عابران خواهد شد.

واژگان کلیدی: تصادف، ايمنی، تلفات، عابر پیاده، شهر يزد.
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ادراكی و  آنها بیشتر است )9, 10(. مشکلات  اما احتمال مرگ در 
شناختی كه بسیاری از افراد سالخورده با آن روبرو هستند عبارتند 
از: كاهش توانايی در توجه عمومی، دشواری در تفکیک بخش مهم از 
اطلاعات غیر مهم، كاهش سرعت و صحت پردازش اطلاعات، كاهش 
اين  رخداد   .)4( مدت  كوتاه  حافظه  كاهش  و  مسئله  حل  توانايی 
حوادث در مردان و افراد دارای وضعیت اجتماعی اقتصـادی پـايین 
نسبت به ساير گروه ها بیشتر است؛ براساس بررسی های انجام گرفته 
در سال 2013، يک پنجم  كودكان كشته شده در تصادفات، عابر 
پیاده می باشد )11, 12(. پیامد مرگ در اين افراد 1/5 برابر بیشتر از 

سرنشینان وسیله نقلیه می باشد )13(.
از  درصد   30 از  بیش  كه  می دهد  نشان  ايران  در  پیشین  مطالعات 
بر طبق   .)14,7( پیاده هستند  عابرين  تصادفات،  از  ناشی  متوفیان 
پژوهش های ديگر، عابرين پیاده بیشترين نسبت مرگ های ناشی از 
پر جمعیت جهان را شامل می شوند.  در شهرهای  ترافیکی  حوادث 

مقدمه
انواع معلولیت های جسمی  و  از علل عمده مرگ  ترافیکی  تصادفات 
حساب می شود و هر سال موجب مرگ 1/3 میلیون نفر و مصدومیت 

20 الی 50 میلیون نفر در جهان می باشد )3-1(.
 1 الی 2 درصد از تولید ناخالص ملی در كشورهای مختلف به تصادفات 
ترافیکی اختصاص داده می شود )4, 5(. در اين میان بی دفاع ترين و 
آسیب پذيرترين فرد در تصادفات رانندگی عابرين پیاده می باشد و بی 
شک ناتوانی جسمی و يا مرگ در اين ها خیلی بالا است. بررسی های 
مختلفی كه در نقات مختلف جهان انجام شده است نشان می دهد 
دو  مسن،  افراد  و  نوجوانان(  و  )كودكان  سال  و  كم سن  عابران  كه 
گروه پر خطر در اين نوع تصادفات هستند )6-8(. افراد مسن )بالای 
می كنند،  شركت  تصادف  در  پیاده  عابران  ساير  از  كمتر  سال(   65
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مثلا در شهرهای بمبئی و دهلی نو عابران به ترتیب 76 و 53 درصد 
از مرگ های ناشی از حوادث ترافیکی را شکل می دهد )15(. بیشتر 
تقاطع  بدون  مناطق  معابر درون شـهری،  در  افراد،  اين  در  مرگ ها 
نقلیه، عدم وجود  اتفاق می افتد )16(. سرعت وسیله  و شب هنگام 
و  جاده  ضـعیف  طراحـی  عابران،  برای  تردد  ايمنی  زيرساخت های 
كار  كـردن،  بـازی  وضـعیت  جاده ها،  در  عابران  ناكافی  ديد  قابلیت 
كردن، ايستادن كنار جاده، عبور از خیابان از عوامل خطردر رخداد 

حوادث در عـابران پیـاده می باشد )6, 16(. 
نتايج مطالعه ای در استان گیلان نشان داد كه میزان بروز تصادفات 
درسال 95 نسبت به سال 91 ، 14/4 درصد افزايش داشت. بیشترين 

رده سني تصادفات بین 24-18 سال با 11/3% بود )17(.
انجام  نفر  بر روی 357  پژوهشی كه توسط ترسینسکی و همکاران 
شد، در214 نفر آنها )60 درصد( ضربه به زانو ديده شده است و نتايج 
نشان داد كه با بررسی ضربات وارد شده به زانو می توان وضعیت عابر 

و خودرو را در حین تصادف و نیز نوع خودرو را تعیین كرد )18(.
مطالعه ی ديگر توسط دی مگیو و همکاران با هدف بررسی وضعیت 
اپیدمیولوژيک عابران مصدوم كودک )زير 20 سال( انجام شد نتايج 
به  منجر   97245 داده،  روی  تصادف   693283 از  كه  داد  نشان 
مصدومیت و 100261 عابر پیاده بوده است كه 23578 عابر دارای 

سن زير 20 سال بوده اند )19(.
مطالعه ای كه در شهر شیکاگو آمريکا توسط مازورک انجام شد نتايج 
از دست  تصادف  اثر  در  را  زندگی خود  هزاران جوان  كه  داد  نشان 
داده اند كه ضربه به سر اصلی ترين عامل مرگ آنها بود. درصد بیشتری 
از پسران عابر نسبت به دختران درگیر می شدند و بیشتر تصادفات 
اصلی  ازقربانیان  يکی  عابر  كودكان  بود.  داده  رخ  تابستان  فصل  در 
تصادفات جاده ای هستند كه در 75 درصد از موارد دچار جراحت از 

ناحیه سر شدند )20(.
تصادفات عابران پیاده مثل ساير حوادث قابـل پیش بینی و پیشگیری 
آن  بـا  پیـاده  عـابر  كـه  خطـری  عوامل  حذف  و  كاهش  می باشند 
دستیابی  قابل  سیاسـت  يـک  و  مهـم  هـدف  يـک  می شود  مواجه 
است )2, 16(. اين پژوهش در زمینه ايمنی عابرين پیاده، و تصمیم 
گیری های مناسب در جهت كـاهش عوامـل خطـر كـه باعث جرح 
و مــرگ عــابران پیــاده مــی شــود، انجام شد. هدف اين مطالعه 
بررسی شیوع تصادفات عابرين پیاده و تعیین عوامل خطر موثر بر نوع 

آن در شهر يزد، سال 1397 بود.

مواد و روش ها
پژوهش حاضر يک مطالعه توصیفی مقطعی، مبتنی بر اطلاعات نظام 
ثبت سوانح )كه توسط كارشناسان حوادث دفتر فناوری اطلاعات و 
برای هر تصادف  فرم 114 كام  رانندگی طی  و  راهنمايی  ارتباطات 

تکمیل می شود( سال 97 در شهر يزد انجام شد. عابران پیاده تصادف 
آماری  جامعه  شدند،  مطالعه  وارد  سرشماری   روش  به  كه  كرده  
مطالعه بودند. اطلاعات مربوط به عابر پیاده با بررسی فرم 114 كام 
رعايت  با  و  يزد  شهر  رانندگی  و  راهنمايی  پلیس  اطلاعات  بانک  از 
نام استخراج شد. فرم مذكور  موازين اخلاق در پژوهش بدون ذكر 
پیاده، سن، شغل، جنسیت،  عابر  اطلاعاتی در مورد وضعیت  حاوی 
میزان تحصیلات، رنگ لباس، پیامد تصادف )مرگ و جرح(، موقعیت 
مربوط  اطلاعات  و  است،  افتاده  اتفاق  آن  در  حادثه  كه  محیطی  و 
تحصیلات،  مانند سن، جنس، سطح  غیرمجاز  و  مقصر  رانندگان  به 
شغل، نوع گواهی، استفاده از كمربند ايمنی يا كلاه ايمنی می باشد 
  SPSSكه بصورت مجزا ثبت می شود. داده ها توسط نرم افزار آماری
با  توصیفی  آنالیزهای  گرفت.  قرار  تحلیل  و  تجزيه  مورد   19 نسخه 

استفاده از روش های معمول و تعیین فراوانی و درصد انجام شد.

یافته ها
يزد  شهر  در  ترافیکی  حوادث   2380 حدود   1397 سال  طول  در 
رخ داده بود. كه از آن تعداد، 684 حوادث ترافیکی را عابران پیاده 
مطالعه  از  داشتند  ناقص  اطلاعات  پرونده هايی كه  بود  داده  تشکیل 
اين  وارد  پیاده  عابر  ترافیکی  حوادث   660 نهايت  در  و  شد  حذف 
مطالعه شد. 85/5 درصد سـوانح ترافیکـی در عـابران پیاده، منجر 
به جرح شده بود. نمودار1 بیانگر آن است كه بروز حوادث در ماه های 
مختلف دارای روند مشخصی نبود. بیشترين و كمترين موارد حوادث 
منجر به جرح به ترتیب در مهرماه و بهمن ماه رخ داد و بیشترين 

موارد حوادث منجر به فوت نیز در مهر ماه رخ داد )نمودار1(.

نمودار 1. نوع تصادف براساس ماه سال
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از  فراوانی عابرين مصدوم و متوفی در مردان )57/3 درصد( بیشتر 
زنان )42/7 درصد( بود. در مطالعه حاضر بیشترين درصد فوت در 
افراد مسن )28/1 درصد( و كودكان )21/9 درصد( رخ داده بود در 
اختصاص  به خود  افراد جوان  را  تصادفات  از  بالايی  حالی كه سهم 
داده بود كه درصد جرح در آن ها )گروه 30-20 سال 24/8 درصد 
و 40-30 سال 18/8 درصد( بیشتربود و در معرض خطر بیشتری 

قرار داشتند.
در مطالعه حاضر سن عابر ارتباط معنی داری با وقوع سوانح ترافیکی 

.(p-value=0/002) منجر به مرگ يا مصدومیت داشت
75 درصد متوفیان و 59/9 درصد مجروحان، عابرين پیاده درگیر در 
حوادث ترافیکی، دارای مدرک تحصیلی زيرديپلم بودند. 39 درصد 
داشتند.  آزاد  شغل  متوفیان،  درصد   50 و  بوده  كارگر   ، مجروحین 
ترافیکی  سوانح  وقوع  با  معنی داری  ارتباط  عابر  شغل  و  تحصیلات 

.(p-value=0/01) منجر به مرگ يا مصدومیت داشت

جدول 1. میزان مرگ و مصدومیت ناشی از سوانح ترافیکی عابران پیاده 

بر حسب ویژگی دموگرافیک 

ویژگی دموگرافیک
جرحفوت

فراوانی)%(فراوانی)%(

سن

 )7/5( 47)21/87( 7زير 10
11-204 )12/5( 63 )10(  
21-305 )15/6( 24(/156 )8
31-402 )6/2( 118 )18/8(
41 -502 )6/2( 103 )16/4(
51 -603 )9/4( 79 )12/6(

)9/9( 62 )28/1( 9بالای 60 

)100( 628)100( 32جمع

جنس

 )42/7( 268 )34/4( 11زن
)57/3( 360 )65/6( 21مرد

 )100( 628 )100( 32جمع

شغل

 )6/3( 39)9/4( 3نامشخص
 )39( 241 )18/8( 6كارگر

 )9( 56 )3/1( 1كارمند، نظامی
 )19/8( 122 )50( 16آزاد

 )22/5( 139 )15/6( 5دانش آموز
)3/4( 21 )3/1( 1دانشجو

 )100( 618 )100( 32جمع

تحصیلات

 )10/6( 62 )3/1( 1نامشخص
 )59/9( 350 )75( 24زير ديپلم

 )16/8( 98 )21/9( 7ديپلم 
)12/7( 074دانشگاهی

 )100( 584 )100( 32جمع

براساس نتايج اين مطالعه، 75 درصد فوتی و 57/7 درصد مجروحان 
برای  كه  افتاده  اتفاق  مکان هايی  در  پیاده،  عابران  ترافیکی  حوادث 
عبور عابر پیاده هیچ نوع امکاناتی وجود نداشته است، كه تنها 26/8 
درصد حین عبور از مسیر غیر مجاز دچار حادثه شده بودند. بیشتر 

افراد دچار به سوانح لباس تیره بر تن داشتند.

جدول 2 . توزیع درصد و فراوانی نسبی پیامدهای سوانح ترافیکی عابران 

پیاده 

متغیر
جرحفوت

فراوانی)%(فراوانی)%(

امکانات 
عبور در 

محل

)57/7( 24362)75(ندارد
)22/6( 142)15/6( 5زيرگذر و پل عابر

خط كشی ويژه عابر و چراغ 
قرمز

3 )9/4(124 )19/7(

)100( 628)100( 32جمع

رنگ لباس

)45/7( 287 )34/4( 11روشن
 )54/3( 341 )65/6( 21تیره
 )100( 628 )100( 32جمع

وضعیت 
عابر

مسیر  از  راه  ازعرض  عبور 
مجاز

21 )65/6(440 )70/2( 

مسیر  از  راه  ازعرض  عبور 
غیرمجاز

6 )18/8( 129 ) 20/5(

 27)4/3( )12/5( 4در حالت ايستاده كنار راه
)5( 32 )1/3( 1ساير
 )100( 628 )100( 32جمع

بیشترين تصادفات عابران پیـاده منجر به جرح يا فوت براساس عوامل 
زمانی)21/4 درصد( ، در مهرماه و براساس مکانی، در خیابان اصلی 
)58/6 درصد( رخ داده بود. بین نوع تصادف و مکان تصادف رابطه 

.)p-value=0/03( آماری معنی داری مشاهده شد
مطالعه ی حاضر نشان داد، بیشترين حوادث ترافیکی عابرين پیاده در 
فصل بهار رخ داده است در حالی كه اكثرمرگ های ناشی از اين سوانح 

در فصل پايیز و در مهرماه اتفاق افتاده بود. 
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جدول3 . توصیف رانندگان تصادف کرده با عابرین بر حسب ویژگی 
دموگرافیک در طول سال 1397 

فراوانی)%(ویژگی دموگرافیک

سن

15 -30319 )52/38( 
31 -45222 )36/4( 
46 -6050 )8/2(

 )2/9( 18بالاتر از 61
)100( 609جمع

جنس
 )78/9(  481مرد
  )21/1( 128زن

 )100( 609جمع

شغل

 )4/8( 29نامشخص
 )10/5( 64راننده
)21( 128كارگر

)40( 243آزاد/ ساير
)18/5( 113دانش آموز/ دانشجو

)5/2( 32نظامی/ كارمند
 )100( 609جمع

 )9/3( 57نامشخصتحصیلات
)60/6( 367زير ديپلم

 )16( 98ديپلم
)14/1( 86بالاتر

وضعیت گواهینامه
)85/4( 520مجاز

 )14/6( 89غیرمجاز

جدول 3 آمار توصیفی رانندگان دخیل در تصادفات عابرين را نشان 
رانندگان  از  درصد   78/9 كه  شد  مشاهده  مطالعه  اين  در  می دهد. 
دخیل در اين گونه تصادفات مذكر بودند. همچنین بیشترين گروه 
گروه 15  درصد،  با 52/38  پیاده  عابرين  تصادفات  در  درگیر  سنی 
الی 30 سال بودند. در مورد تحصیلات رانندگان، نیز نتايج حاكی از 
آن است كه رانندگان دارای مدرک زير ديپلم دارای بالاترين میزان 

تصادفات با عابرين پیاده با 60/6 درصد را به خود اختصاص دادند.
پیاده  عابرين  تصادفات  و  رانندگان  ويژگی های شخصی  با  رابطه  در 
نتايج حاصله نشان می دهد كه در تصادفات رخ داده رابطه معناداری 
بین متغیرهای جنس و شغل رانندگان با تصادفات عابرين پیاده وجود 
داشت اما تحصیلات و سن رانندگان در تصادفات عابرين پیاده با نوع 
تصادف ارتباط معنی داری نشان نداد. رانندگانی كه از كمربند و كلاه 
اتفاق  بیشتر  آنها  بین  در  میر  و  مرگ  بودند،  نکرده  استفاده  ايمنی 

.(p-value=0/001) افتاده بود

بحث
از آن است كه اكثر جرح و فوت عابران پیاده در بین  نتايج حاكی 
مردان حادث شده است. كه با ساير پژوهش های انجام شده مطابقت 
از  استرالیا، 60/4 درصد  در  و همکاران  هالوبويز  مطالعه ی  در  دارد. 
جرح ها و 63/3 درصد از مرگ های عابرين پیاده در مردان مشاهده 
فارس مشاهده شد  استان  در  و همکاران  پیمانی  مطالعه ی  شد. در 
اختصاص  خود  به  را  پیاده  عابرين  مرگ های  درصد   69/3 مردان، 
داده اند و مطالعه غفاری فام و همکاران در آذربايجان شرقی نشان داد 
كه 86/4 درصد از عابران مصدوم، افراد مذكر بوده اند. پژوهشی كه 
روند مرگ و میر عابران پیاده در جهان را بررسی كرده بود نشان داد 
كه مرگ و میر در مردان بیشتر بوده است )21( كه مطالعه حاضر با 

نتايج مطالعه ذكر شده همخوانی دارد.
پیاده،  عابران  تصادفات  در  كه  گرفت  نتیجه  می توان  اساس  اين  بر 
درصد  و  می گیرند  قرار  خطر  معرض  در  زنان  از  بیشتر  مردان 
امر  اين  علت  اساسی ترين  است.  بیشتر  آنها  در  مرگ  و  مصدومیت 
می تواند، مواجهه ی )رفت و آمد بیشتر مردان نسبت به زنان در بیرون 
از خانه( بیشتر مردان نسبت به زنان، از طرفی كم توجهی مردان به 
به  نسبت  ايمن تری  ديد  زنان  احتمالا  و  راهنمايی-رانندگی  قوانین 
مردان در بحث ترافیک داشته باشند. قانون پذيری بانوان نسبت به 
آقايان بیشتر می باشد)22(. در مطالعه حاضر بیشترين درصد فوت در 
افراد مسن )28/1 درصد( و كودكان )21/9 درصد( رخ داده است در 
حالی كه سهم بالايی از تصادفات را افراد جوان )دارای بیشترين سهم 
در اقتصاد و اشتغال( به خود اختصاص داده است كه درصد جرح در 
آن ها )گروه 30-20 سال 24/8 درصد و 40-30 سال 18/8 درصد( 
بیشتر است. عابران مسن كه مورد اصابت قرارمی گیرند، درصد كشته 
شدن آنها در مقايسه با گروه های سنی جوان بیشتر است )2(. كه با 
مطالعه ما همخوانی دارد. عابران پیاده 65 سال به بالا در تصادفات 
در ساعات روز ، روزهای هفته و زمستان بیش از حد نمايان می شوند. 
نتايج مطالعه انجام شده در استرلیا و ايالت نیوساوت ولز نشان داد 
كه 20 درصد عابران پیاده كشته شده، كمتر از 20 ساله بودند )23(. 
كودكان به خاطر جثه كوچک تر و ضعیف تر بیشتر دچـار پیامدهای 
شديد حوادث ترافیکـی خواهنـد شـد. در حالی كه در مطالعه انجام 
در  حوادث  از  ناشی  مرگ  میزان  بیشترين  متحده،  ايالت  در  شده 
گــروه ســنی بــالاتر رخ داده بــود )24(. و احتمالا به علت ضعف 
بینايی و جسـمانی و سـرعت عکـس العمـل كمتر سالمندان، افزايش 
زمان عبور از عرض خیابان و واكنش كندتر به خطر باشد. مطالعه ای 
بیشترين  انجام شد  همکاران  ماودن و  توسط  متحده  ايالات  در  كه 
احتمال فوت يا آسیب در عابران مسن مشاهده شد )25(. در بررسـی 
افراد زير ديپلم  از لحاظ میزان تحصیلات،  شغل عابران، كارگران و 
بیشـتر دچار پیامدهای حوادث ترافیکی شدند مطالعـات متعـدد در 
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نقاط جهان نیز دارای نتايج مشـابهی بـوده انـد )26(. در اين آزمون 
 ،)p-value=0/01( رابطه آماری معنی داری بین نوع تصادف و شغل
از  درصد   70 شد.  پیاده مشاهده  عابر   (p-value=0/002) سن 
عابرين پیاده كه در حین عبور از عرض خیابان دچار جرح يا فوت 
ناشی از تصادف شده اند، از مسیرهای مجاز تردد عابرين پیاده استفاده 
عابران  به حقوق  رانندگان  توجه  عدم  علت  به  احتمالا  بودند.  كرده 
بـرای  امکانات لازم  يا عدم  از مسیرهای مشترک  استفاده  پیاده در 
و  بیولوژيکی  عوامل  علت  به  يا  و  باشد.  پیاده  عابران  شـدن  ديـده 
پیامد  و  پیاده  عابرين  تصادفات  كاهش  در  باشد.  رانندگان  رفتاری 
آن، اقدامات موثر عبارتند از: جداسازي محل تردد عابرين از جريان 
ترافیک، كاهش سرعت وسايل نقلیه، تغییر رفتار رانندگان و عابرين 
از طريق آموزش و فرهنگ سازی، افزايش ديد نسبت به عابرين كه 
عابر  كافی  رويت  به علت های مختلف درعدم  گوناگون  مطالعات  در 
پیاده، بخصوص  تیره عابرين  لباس  از جمله:  اشاره كردند كه  پیاده 
كافی  روشنايی  وجود  عدم  و  تاريکی  ساعات  هنگام  در  خانم ها  در 
خیابان ها و يا فاقد چراخ در وسیله نقلیه كه موجب افزايش رخداد 
داد،  نشان  مطالعه ی حاضر   .)27( پیاده می شود  عابرين  در  حوادث 
بیشترين حوادث ترافیکی عابرين پیاده در فصل بهار رخ داده است 
در حالی كه اكثر مرگ های ناشی از اين سوانح در فصل پايیز و در 
مهرماه اتفاق افتاده بود. در مطالعه انجام شده دركارولینای شمالی، 
مرگ و میرعابرين پیاده بیشتر در پايیز و زمستان رخ داده بود )28(. 
و مطالعه ی انجام شده در وزارت حمل و نقل ايالات متحده نشان داد 
كه روند حوادث ترافیکی در زمستان و در افراد مسن بیشتر می باشد 
)28(. يکی از تئوری های ذكر شده می تواند به دلیل پوشیدن لباس 
تیره در عابرين باشد و نیز در روزهای ابری تاريک ، تشخیص تفاوت 
در برابر پس زمینه تاريک مانند سايه بنای بلند ممکن است دشوار 
درايران6  پیاده  عابرين  تلفات  میانگین  می دهد  نشان  آمارها  باشد. 
درصد بیشتر از ساير كشورهاست )29(. لذا به دلیل اهمیت موضوع 

مذكور 1 الی 2 درصد تولیـد ناخـالص ملـی كشـور صـرف هزينه ی 
تلفات ناشی از تصادفات عابرين شده است. 

درون  تصادفات  در  پیاده  عابرين  جرح  و  فوت  علت  كلی،  طور  به 
شهری علاوه برمقصر بودن عابر يا راننده علت های ديگری از جمله 
فاقد پل های عابر پیاده يا عدم استاندارد بودن آنها، عدم خط كشی 
مناسب و نبود سرعت گیر در كنارآنها، نبود جان پناه در خیابان های 
پیاده،  عابرين  تصادفات  از  ناشی  عريض هم دخیل دانست. حوادث 
در  سوانح  كاهش  برای  و  اندازد  می  به خطر  را  مردم  اكثر  سلامت 
كمتر  كه  است  ضروری  هدفمنـد  و  جـامع  برنامه هـای  گروه،  اين 
مورد توجه قرار گرفت. با فراهم كردن امکانات عبور عابرين از جاده، 
آموزش، توسعه و تمرين رفتار كاربر ايمن راه بهبود آگاهی و رفتار 
عابرين و تغییر نگرشها و رفتار رانندگان و تشويق رانندگان به توجه 
بیشتر حقوق عابرين پیاده وكاهش سرعت وسايل نقلیه و بهبود ديد 

نسبت به عابرين موثرند.
استفاده  بـا  ترافیکـی،  سـوانح  كـاهش  جهـت  شود،  می  پیشنهاد 
اقـدامات  هـدف،  گـروه  بـر  مبتنـی  و  دقیق  برنامه ريزی های 
نیازهـای هـر  براساس  عابران  ترافیکی  برای سوانح  مؤثر  پیشگیرانه 
گروه اعمال شود. همچنین آموزش و معرفی گروه های آسیب پذير به 
مردم، كه می تواند حمايت های اجتماعی و مراقبت بیشتر جمعی را 

بدنبال داشته باشد، توصیه می شود.

تشکر و قدردانی
از اداره ی راهنمايی و رانندگی شهر يزد جهت جمع آوری اطلاعات و 

مساعدت لازم تشکر و قدردانی می شود.
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