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  *تهران استان در اي جاده تصادفات اقتصادي بار برآورد

  
   4پور ، سامان قاسم3، محمد عرب2علي اكبري ساري، 1ستار رضايي

  
 

   چكيده
 1388 سال در تهران استان در اي جاده تصادفات اقتصادي بار برآورد مطالعه، اين هدف. اي در ايران و جهان بسيار شايع است تصادفات جاده :مقدمه

  .بوده است
استان  در اي جاده تصادفات متوفيان و مصدومين تمامي مطالعه مورد ي جامعه. است نگر گذشته و مقطعي توصيفي ي مطالعه يك :بررسيروش 
 مطالعه اين در بررسي مورد هاي هزينه .ي انساني استفاده شد اي از رويكرد سرمايه اقتصادي تصادفات جادهبراي برآورد بار  .بود 1388 سال در تهران

 ي و هزينه اداري هاي هزينه اموال، به صدمه هاي هزينه نوتواني، و فيزيوتراپي هاي هزينه بيمارستاني، هاي هزينه بيمارستاني، پيش(مستقيم  هاي هزينه به
 .اند شده تقسيم نامحسوس هاي هزينه و) رفته دست از ي بالقوه توليد يا( درآمد دادن از دست هاي هزينه(مستقيم  غير هاي هزينه، )تدفين مراسم
هاي بيمارستاني و  هاي اطلاعاتي سازمان پزشكي قانوني، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي، بررسي پرونده هاي مورد نياز از پايگاه داده

  .استفاده شد Excelافزار  ها نيز از نرم جهت تجزيه و تحليل داده. ي به دست آمدمطالعات قبل
 كل. اند شده مصدوم نيز نفر 92100 و اند داده از دست را خود جان نفر 2410 اي، جاده تصادفات علت به 1388 سال در تهران استان در :ها يافته
از كل  نتايج مطالعه نشان داد كه .ميليون ريال برآورد شد 11185313 ،1388 سال در تهران استان در اي جاده تصادفات علت به شده تحميل ي هزينه
   .دبوهاي نامحسوس  هزينهدرصد  12مستقيم و  هاي غير مربوط به هزينهدرصد  3/23هاي مستقيم،  مربوط به هزينه درصد 7/64ي تصادفات،  هزينه
ناخالص  يددرصد تول 4/0تا  3/0 ينباست كه  زياد تهران استان در اي جاده تصادفات از ناشي اقتصادي بار كه داد نشان مطالعه اين :گيري نتيجه
  .شود را شامل مي 1388كشور در سال  يداخل
  ي انساني ها؛ بار اقتصادي؛ رويكرد سرمايه هزينه اي؛ جاده تصادفات :هاي كليدي  واژه

  
  05/02/1392 :پذيرش مقاله    27/01/1392 :اصلاح نهايي    24/11/1391 :مقاله دريافت
مديريت اطلاعات . تهران استان در اي جاده تصادفات اقتصادي بار برآورد .سامان پور ، قاسممحمد ، عربعلي ، اكبري ساريستار رضايي :ارجاع

  ؟؟): 3( 10؛ 1392سلامت 
  

  مقدمه
يكي از دستاوردهاي تكنولوژي كه روش زندگي و كار 

. ها را به شدت متحول كرده است، اتوامبيل است انسان
اتومبيل باعث شده است كه امروزه راهي در مدت يك ساعت 

كشيد  ها و حتي روزها طول مي طي كنيم كه در گذشته ساعت
 وسايل در فناوري پيشرفت اين و علمي رشد چند هر. )1(

است، با اين  آورده وجود به ها انسان براي را نسبي رفاه نقليه،
   شده اي تصادفات جاده نام به جديد معضلي گذار پايه وجود

  
   

ي دانشكده در شده تصويب تحقيقاتيطرح از بخشي حاصل مقالهاين 
  .باشد مي 14019 ي شماره با تهران پزشكي علوم دانشگاه بهداشت

 ي بهداشت، دانشجوي دكتري، علوم مديريت و اقتصاد سلامت، دانشكده - 1
 )ي مسؤول نويسنده( دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران

Email: akbarisari@tums.ac.ir 
ي بهداشت،  دانشيار، علوم مديريت و اقتصاد سلامت، دانشكده -2

  دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران
ي بهداشت، دانشگاه  دانشكده سلامت، اقتصاد و مديريت علوم استاد، -3

  علوم پزشكي تهران، تهران، ايران
ي  كارشناسي، مديريت خدمات بهداشتي درماني، دانشكده دانشجوي -4

  رساني، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهران، ايران  مديريت و اطلاع

 مقاله پژوهشي
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 اجتماعي اقتصادي، خطر عامل سه از به يكي امروزه است كه
 تصادفات. )2(است  تبديل شده جهان سطح در بهداشتي و

 صدمه و ناتواني و مير،مرگ  عوامل ترين مهم از يكي اي جاده
اي در  باشد كه به طور نگران كننده مي جهان در وسايل به

گزارشات سازمان  اساس بر .)3، 4(باشد  حال افزايش مي
 بيشتر مرگ باعث اي جاده ساليانه تصادفات جهاني بهداشت،

 جهان در نفر ميليون 20-50 آسيب و نفر ميليون 2/1 از
 درآمد با كشورهاي در از آن درصد 90 از بيشتر كه شود مي
 مرگ و مير روند افزايش. )5(افتد  مي اتفاق متوسط و كم

 و نپال بنگلادش، پاكستان، در اي جاده تصادفات از ناشي
است  شده مشاهده توسعه حال در كشورهاي از ديگر بسياري

 2000-2020 هاي سال بين كه است شده بيني پيش. )8-6(
 در اي جاده سوانح از ناشي هاي مرگ درآمد، پر كشورهاي در

 در اساسيبه طور  ولي يافت، خواهد كاهش درصد 30 حدود
 همچنين .يابد مي افزايش متوسط و درآمد كم كشورهاي

 سال تا مناسب اقدام عدم صورت كه در است شده بيني پيش
 سوانح در دخيل عامل سومين عنوان به اي جاده سوانح ،2020

 محاسبه و برآورد ميزان .)9-11(شود  مي تبديل ها بيماري و
 در 1955 سال در بار اولين اي تصادفات جاده هاي هزينه

 ها اين هزينه .)12(صورت گرفت  آمريكا در سپس و انگلستان
 در يا و شوند مي ناشي تصادفات از كه هايي هزينه تمام شامل
 ي هزينه بررسي در. باشد مي آيند، مي وجود به تصادفات نتيجه

 ي هزينه -1 :گيرند مي نظر در را عنصر شش اغلب تصادفات
 هاي جراحت ي هزينه -2 ديده، خسارت يا شده منهدم اشياي

 تلف اوقات ي هزينه -3 ،)دايمي هاي معلوليت از غير(جسماني 
 درد، ي هزينه -4 اي، جاده تصادفات در رفته بين از و شده
 فوت افراد جان ي هزينه -5 جسمي، و روحي صدمات غم،
 .)13(اداري  هاي هزينه –6 دايمي، يهاي معلوليت و شده

 ميليارد 518 حدود سالانه اي جاده تصادفات جهاني ي هزينه
 و كم درآمد با كشورهاي سهم كه باشد مي دلار آمريكا

 كمكي از بيشتر و باشد مي آمريكا ميليارد دلار 65 متوسط
در ايران . )5(كنند  مي دريافت پيشرفته از كشورهاي كه است

اي بسيار معمول و دومين علت منجر به مرگ  تصادفات جاده

 اهميت. )14(باشد  عروقي مي -هاي قلبي بعد از بيماري
 به توجه از ناشي تنها نه اي جاده تصادفات ي هزينه تخمين

 اقتصادي بار به علت بلكه ها، آن از ناشي اجتماعي كلاتمش
 تخمين هر حال به. باشد مي اي جاده تصادفات از ناشي زياد

 مزاياي و مشكلات اين ي كه اندازه كند مي كمك ها هزينه
 تصادفات اين از گيري اقتصادي به دست آمده به علت پيش

 آمار از استفاده با جامع اي مطالعه در. شود روشن و واضح
 از ناشي متوفيان و مصدومين تعداد ي زمينه در موجود

 كل اقتصادي، هاي سازي مدل از استفاده با و تصادفات
 محاسبه 1388 سال در ايران در اي جاده تصادفات هاي هزينه

 عنوان به تهران، اين كه به توجه با كه )15(است  شده ارايه و
 حدود(ها  فوتي تعداد از را توجهي قابل سهم ايران، پايتخت

 تصادفات تعداد و) درصد 12 حدود(مصدومين  ،)درصد 11
 داده اختصاص خود به ايران در) درصد 22 حدود(اي  جاده
 تصادفات اقتصادي به طور جداگانه بار مطالعه اين در. است
 رويكرد از استفاده با 1388 سال براي تهران استان در اي جاده

 .شد برآورد انساني ي سرمايه

  
  روش بررسي

 مورد ي جامعه. است نگر گذشته و مقطعي توصيفي ي مطالعه يك
 استان در اي جاده تصادفات متوفيان و مصدومين تمامي مطالعه
مشابه ساير مطالعات در اين مطالعه، . بود 1388 سال در تهران

 رويكرد از اي جاده تصادفات هاي ديگر براي تخمين هزينه
 صورت دو به ها هزينه. )16- 18(شد  استفاده انساني ي سرمايه
 هاي هزينه(ها  زينهه نوع اساس بر - 1 ).1جدول (شد  برآورد

 فوت،(پيامد  نوع بر اساس - 2 ،)ناملموس و مستقيم غير مستقيم،
  ).وسايل به صدمه فقط و جزيي آسيب شديد، آسيب

  .ها به سه دسته تقسيم شدند در اين مطالعه هزينه
 بيمارستاني، پيش هاي هزينه(مستقيم  هاي هزينه -1

 نوتواني، و فيزيوتراپي هاي هزينه بيمارستاني، هاي هزينه
 ي هزينه و اداري هاي هزينه اموال، به صدمه هاي هزينه
از  هاي هزينه( غير مستقيم هاي هزينه -2 ،)تدفين مراسم
  و) رفته دست از بالقوه توليد يا(درآمد  دادن دست

   



ستار رضايي و همكاران  
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  1388پيامد براي استان تهران در سال  هزينه و نوع اي بر اساس نوع هاي تصادفات جاده برآورد هزينه: 1جدول 
نوع هزينه

 نوع آسيب

توليد از مراسم تدفيناداريصدمه به وسايلتوانيانبيمارستانيپيش بيمارستاني
 دست رفته

 نامحسوس

 √ √ √ √ ---- ---- √ √ فوت

 √ √ ---- √ ---- √ √ √ آسيب شديد

 √ √ ---- √ ---- ---- √ √ آسيب جزئي

 ---- ---- ---- √ √ ---- ---- ---- فقط صدمه به وسايل

  
درد، ناراحتي و رنج ناشي از (ناملموس  هاي هزينه -3

 ي برنامه قانون 92 به آن كه بر اساس ماده توجه با). تصادف
به صورت  اي جاده مصدومان تاكنون امكان درمان چهارم

وجود داشته است  دولتي كشور هاي بيمارستان رايگان فقط در
اين بيماران به طور معمول توسط اورژانس به مراكز تروماي  و

 ي همه كه شد فرض مطالعه اين شوند، در دولتي منتقل مي
 تحت دولتي هاي بيمارستان در اي جاده تصادفات مصدومان

اگر چه اين فرض ممكن است كه باعث  .گيرند مي قرار مداوا
هاي تصادفات شود كه به  كمي تخمين كمتر هزينه مقدار

همچنين . عنوان يك محدوديت مطالعه بايد مد نظر قرار گيرد
منظور مصدومان تصادفات كه ) مصدوم سرپايي(آسيب جزيي 

 24اند و كمتر از  به صورت سرپايي تحت مداوا قرار گرفته
يعني ) مصدوم بستري(اند و آسيب شديد  ساعت بستري بوده

ساعت در بيمارستان بستري  24ماني كه بيشتر از مصدو
 اي بر اساس نوع هاي تصادفات جاده برآورد هزينه. اند بوده

در جدول  1388پيامد براي استان تهران در سال  هزينه و نوع
  .نشان داده شده است 1

هاي مورد نياز در اين مطالعه از  با توجه به آن كه داده
ها بر مبناي  مراكز رسمي كشور استخراج گرديد و اين داده

شود تا حد بالايي از  آوري و ثبت مي ملزومات قانوني جمع
هاي مربوط به تعداد متوفيان و  داده. باشد دقت برخوردار مي

هاي  پايگاه اي به ترتيب از تعداد مصدومين تصادفات جاده
اطلاعاتي سازمان پزشكي قانوني و وزارت بهداشت به دست 

هاي بخش سلامت از بررسي  هاي مربوط به هزينه داده. آمد
. هاي بيماران در بيمارستان به دست آمد اي پرونده مشاهده

هاي اداري، نامحسوس و صدمه به  هاي مربوط به هزينه داده

مچنين جهت تعيين ه. اموال از مطالعات قبلي برآورد شد
درصد افرادي كه به صورت سرپايي در محل حادثه درمان 

يابند، بررسي  شوند و به مراكز درماني انتقال نمي مي
  .هاي مركز اورژانس تهران صورت گرفت اي از پرونده مشاهده

  هاي پيش بيمارستاني هزينه
 مراكز تا حادثه محل از مصدومين و متوفيان انتقال هاي هزينه
هاي پيش  ي هزينه براي محاسبه .شود مي شامل را درماني

حالت اول فرد آسيب : بيمارستاني دو حالت در نظر گرفته شد
ديده توسط سيستم اورژانس به مراكز درماني مراجعه خواهد 

فرد آسيب ديده خود به مراكز درماني مراجعه : حالت دوم. كرد
هاي پيش   هي هزين در اين پژوهش براي محاسبه. خواهد كرد

ي  در مطالعه ).15(ي رضايي استفاده شد  بيمارستاني از مطالعه
ميليون ريال و  75/0مذكور متوسط هزينه براي حالت اول 

    .ميليون ريال در نظر گرفته شده است 01/0براي حالت دوم 
  هاي بيمارستاني هزينه
 بيمارستان در مصدومان درماني و بستري سرپايي، هاي هزينه

 ساير و غذا پزشكي، هاي تست پزشك، ويزيت دارو، لقبي از
 كشور، در گرفته انجام مطالعات طبق. شود را شامل مي موارد
 و حادثه محل در تصادفات از ناشي متوفيان درصد 62 حدود
 بيمارستان در درصد 38 حدود و بيمارستان به انتقال حين
اي از  بر اساس بررسي مشاهده همچنين. )19(كنند  مي فوت

بيماران تصادفي در مركز اورژانس تهران در حدود هاي  پرونده
درصد از مصدومين تصادفات به صورت سرپايي در محل  2

شوند و نيازي به انتقال به مراكز درماني  حادثه درمان مي
 به كه ترافيكي مصدومان تعداد اين موارد، به توجه با. ندارند

 بستري اي سرپايي صورت به و اند كرده مراجعه بيمارستان
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 ي محاسبه براي .است مورد 91174 با برابر اند، شده مداوا
بزرگ  به نسبت عمومي بيمارستان بيمارستاني، دو هاي هزينه

 فعال تروماي مركز داراي كه) هاي سينا و شريعتي بيمارستان(
 ي پرونده 200 بيمارستان هر در سپس. گرديد انتخاب بودند،
 شده مرخص و بستري بيمارستان در 1388در سال  كه بيمار

 ي مطالعه با .تصادفي مورد بررسي قرار گرفت بودند، به صورت
درصدي از بيماران كه دچار آسيب  بيماران، اين ي پرونده

اند، درصدي از  جزيي شدند و به صورت سرپايي درمان شده
ساعت در  24بيماران كه دچار آسيب شديدتر بودند و بيش از 

ي  يانگين مدت بستري و هزينهاند، م بيمارستان بستري شده
درمان هر گروه از بيماران با آسيب جزيي و شديد به دست 

  .  ي كل بيمارستاني برآورد شد آمد و هزينه
  هاي فيزيوتراپي و نوتواني هزينه

طبق مطالعات سازمان جهاني بهداشت و بانك جهاني به طور 
درصد از مصدومان سوانح ترافيكي مصدومان  50متوسط حدود 

درصد نياز به خدمات  10رتوپدي هستند كه از اين ميزان حدود ا
درصد مصدومين  5 بنابراين. )5(فيزيوتراپي و نوتواني دارند 

تعداد . اي به خدمات فيزيوتراپي و نوتواني نياز دارند سوانح جاده
ي هر جلسه براي نوتواني مصدومين  ات مورد نياز و هزينهجلس

 45/0جلسه و  10ي رضايي استخراج گرديد كه تعداد  از مطالعه
  ).15(ميليون ريال در نظر گرفته شده بود 
فيزيوتراپي و نوتواني ي هزينه  = M × 05/0 ×  P ×Q 

M  = درصد مصدومين در  2(تعداد مصدومان ترافيكي
متوسط تعداد جلسات مورد نياز براي =  Q، )نظر گرفته نشد

   ي درمان ي هر جلسه هزينه = Pيك مصدوم ارتوپدي، 
  اموال به صدمه هاي هزينه
 خواهد دنبال به اي جاده تصادفات كه هايي هزينه از ديگر يكي

نقليه،  وسايل رفتن بين از يا ديدن صدمه به مربوط داشت،
 ديده صدمه يا رفته بين از اشياي و راه به متعلق تجهيزات

. باشد مي است، سرنشينان به متعلق كه نقليه وسايل داخل
 بابت اموال به صدمه ي هزينه ي محاسبه به مربوط اطلاعات
 همكاران و آيتي ي مطالعه از 1388 سال براي تصادف
 انجام 1383 سال در مطالعه اين. )20(است  گرديده استخراج

 حيث از كشور موجود اطلاعات ي كليه بار اولين براي. گرفت
 هر سهم سپس. گرفت قرار بررسي مورد تصادفات تعداد و نوع
 نهايي ضريب. شد تعيين آسيب شدت و نقليه وسايل از يك

 مركزي ي بيمه سازمان اطلاعات بررسي از استفاده با خسارت
 نظر در درصد 7/18 نقليه وسايل ي كليه براي نهايت در

 در چون خودرو، انواع متوسط قيمت مورد در فقط. شد گرفته
 ميليون 4/0 موتور سيكلت متوسط قيمت مذكور ي مطالعه
موتور  متوسط قيمت مطالعه اين در بود، شده گرفته در نظر ريال

با توجه به نرخ تورم،  .شد نظر گرفته در ريال ميليون 2 سيكلت
 ها قيمت متوسط رد رشد درصد 10 نيز نقليه وسايل ساير براي
بر اساس گزارشات دادسراي رسيدگي به . شد نظر گرفته در

 1388در سال  تهران استان در تصادفات تخلفات رانندگي تعداد
با ضرب تعداد تصادفات  .)21(است  بوده فقره هزار 170 با برابر
، تعداد وسايل 89/1 ضريب در 1388 سال در تهران استان در

 با كه برابر )20(ي درگير در تصافات به دست آمد  نقليه
 ي وسيله تعداد ضرب با نهايت در. شد برآورد دستگاه 321300

 كل ي هزينه خسارت، متوسط در تصادفات در درگير ي نقليه
 شده برآورد ي هزينه اين. گرديد برآورد نقليه وسايل به آسيب
 ي هزينه و باشد مي نقليه وسايل مستقيم خسارت به مربوط فقط
 شامل را ثابت اشياي و نقليه وسايل درون اموال از ناشي
 كل درصد 5همكاران،  و آيتي ي مطالعه اساس بر كه شود نمي

 ي آسيب هزينه مطالعه اين در. )20(شود  مي شامل را ها هزينه
 كل ي هزينه و شد گرفته نظر در نيز ثابت اشياي و اموال به

   .گرديد برآورد وسايل به صدمه
  هاي اداري هزينه
از  و همكاران Deleonهاي اداري بر اساس مطالعه  هزينه

ي كل  درصد هزينه 2/0): 22(مجموع موارد زير برآورد شد 
ي كل مصدومان با آسيب شديد،  درصد هزينه 4/0متوفيان، 

صد در 10ي كل مصدومان با آسيب جزيي و  درصد هزينه 14
  .  ي كل صدمه به وسايل هزينه
  تدفين مراسم هاي هزينه

هاي مراسم تدفين از  ي هزينه در اين پژوهش براي محاسبه
ي مذكور  در مطالعه). 15(ي رضايي استفاده شد  مطالعه
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ي مراسم تدفين براي هر متوفي براي كل  متوسط هزينه
ن با بنابراي. ميليون ريال برآورد گرديد 5، 1388كشور در سال 

 مربوط كل ي ضرب تعداد متوفيان در اين مقدار هزينه، هزينه
 .شد برآورد تدفين مراسم به

  رفته دست از ي بالقوه توليد هاي هزينه
 از رفته دست از ي بالقوه توليد هاي هزينه ي محاسبه براي
. )4(است  شده استفاده داخلي ناخالص توليد ي سرانه روش
 متوسط ي ارزش نشان دهنده داخلي ناخالص توليد ي سرانه
 سال يك در حادثه قرباني يك ي رفته دست از ي بالقوه توليد
 هاي ارزش متوسط، ارزش كه اين داشت توجه بايد و است

 ارزش تا مقتول دانشمند يك ي بالقوه توليد ارزش از متفاوت
 شده منظور همه سواد بي پيرزن يا پيرمرد يك ي بالقوه توليد
 ها فوتي تعداد در توان مي را متوسط رقم اين رو اين از و است
 فوت، مورد سه براي مطالعه اين در بنابراين. كرد ضرب

 دست از ي بالقوه توليد سرپايي مصدومان و بستري مصدومان
  .شد برآورد اي جاده تصادفات علت به رفته

  فوت علت به رفته دست از ي بالقوه توليد
  فوت  علت به رفته دست از هاي سال ابتدا

)Years of Life Lost to fatality( تصادفات به مربوط 
 در سپس و آمد به دست 1388 سال در تهران استان اي جاده
 اساس بر. شد ضرب 1388 داخلي ناخالص توليد ي سرانه
 به) YLLF )Years of Life Lost to fatality زير فرمول
  : )23(آمد  دست

×L YLLF=N  
N  =ها،  فوت تعدادL  = دست از زمان مدتمتوسط 
 سن منهاي زندگي به اميد شاخص معادل( زندگي ي رفته

 ي رفته دست از هاي سال ضرب با )مرگ هنگام در متوفي
 توليد مقدار ي سرانه ناخالص توليد در فوت اثر بر زندگي
 در كه ديگري ي نكته اما .آمد دست به رفته دست از ي بالقوه
 دست از ي بالقوه توليد كه است اين گرفت، نظر در بايد جا اين
 به با توجه بايد و است فعلي سال به مربوط شده برآورد رفته
 نيز آتي هاي سال به نسبت اقتصادي رشد نرخ و بهره نرخ

  .)4(باشد  مي زير فرمول طبق كه گردد تعديل

[ w (1+g)i/(1+r)i]  =متوفيان ي رفته دست از ي بالقوه توليد  

r  =تنزيل، نرخ i = علت به كه هايي سال تعداد متوسط 
 سني ميانگين( .رود مي دست از تصادفات از ناشي فوت

 ي سرانه=  w ،)1388سال  در زندگي به اميد منهاي متوفيان
  .اقتصادي رشد نرخ=  gداخلي،  ناخالص توليد

 توليد ي سرانه جهاني بانك توسط شده ارايه آمار طبق
 ريال ميليون 26/45 ،1388 سال در ايران داخلي ناخالص

شد  گرفته نظر ريال در ميليون 45 مطالعه، اين در كه باشد مي
 طبق جنس دو هر براي ايران در نيز زندگي به اميد. )24(

 سال 72 ،1388 سال براي بهداشت جهاني سازمان گزارشات
 رشد نرخ و درصد 5 مطالعه اين در تنزيل نرخ. باشد مي

 سال 30 كشور در اقتصادي رشد متوسط اساس بر اقتصادي
 توليد مذكور موارد اساس بر. شد استفاده درصد 7/3گذشته، 

 . گرديد برآورد متوفيان براي رفته دست از ي بالقوه

  شدن بستري علت به رفته دست از ي بالقوه توليد
 استفاده با بستري روز ميانگين ها، هزينه اين ي محاسبه براي

 تعداد در مقدار اين و آمد به دست بيمارستاني هاي پرونده از
 دستمزد نرخ در و بودند شده بستري كه ترافيكي مصدومان

 براي روزانه دستمزد نرخ. )25(شد  ضرب كشور در روزانه
 برابر اجتماعي امور و كار وزارت بر اساس1388 سال در كشور

 رفته دست از ي بالقوه توليد كل نهايت در. بود ريال 87840 با
 ميانگين ي محاسبه در. گرديد برآورد بستري مصدومان براي
 گردند نمي بر كارشان سر به بلافاصله مصدومان بستري، روز
 خواهند استراحت جراحت از كامل بهبود براي را مدت يك و

 كه كرد اضافه بستري روز ميانگين به را مدت يك بايد و كرد
 .  شد گرفته نظر رد روز 9مطالعه  اين در

  سرپايي مصدومان براي رفته دست از ي بالقوه توليد
 از استفاده با سرپايي مدت ميانگين ها، هزينه اين ي محاسبه براي
 تعداد در را مقدار اين و آمد به دست بيمارستاني هاي پرونده

 دستمزد نرخ در و بودند شده مداوا سرپايي كه ترافيكي مصدومان
 از ي بالقوه توليد كل نهايت در. )25(شد  ضرب كشور در روزانه
 ي محاسبه در .گرديد برآورد سرپايي مصدومان براي رفته دست

 كارشان سر به بلافاصله مصدومان سرپايي، درمان مدت ميانگين
 جراحت از كامل بهبود براي را مدت يك و گردند نمي بر
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 بستري روز ميانگين به را مدت يك بايد و كرد خواهند استراحت
  .  شد گرفته نظر در روز 5/2 مطالعه اين در كه كرد اضافه
 در اي جاده تصادفات علت به رفته دست از ي بالقوه توليد كل

متوفيان،  ي بالقوه توليد جمع از 1388 سال تهران در
  .گرديد برآورد سرپايي مصدومان و بستري مصدومان
  هاي نامحسوس هزينه

يا  TRL(طبق پيشنهاد مركز تحقيقات و راه ترابري انگلستان 
Transport research laboratory ( در كشورهاي در حال

هاي نامحسوس از فرمول زير  ي هزينه ي محاسبهتوسعه برا
درصد  50ي كل متوفيان،  درصد هزينه 28. )26(استفاده شد 

ي كل  درصد هزينه 8ي كل مصدومان با آسيب شديد،  هزينه
ي كل صدمه  مصدومان با آسيب جزيي و صفر درصد هزينه

 .به وسايل

  
  ها يافته

 تهران استان در 1388 سال در اي جاده تصادفات علت به
 نظر از ها فوتي. اند شده فوت نفر 2410و  مصدوم نفر 92100
 محل نظر از. اند بوده زن بقيه و مرد درصد 73 جنسيت
 داخل درصد 31 و شهري برون درصد 69 ها فوتي تصادف
هاي  اي از پرونده همچنين بررسي مشاهده. است بوده شهري

اي در مركز اورژانس تهران نشان داد  مصدومين تصافات جاده
 1388اي در  درصد از مصدومان تصادفات جاده 2كه در حدود 

شوند و نيازي به  در محل حادثه به صورت سرپايي درمان مي
  . ها به مراكز درماني نيست انتقال آن
  رستانيبيما پيش هاي هزينه
ي پيش بيمارستاني مصدوميني كه توسط اورژانس به  هزينه

ي  ميليون ريال و هزينه 36555يابند،  مراكز درماني انتقال مي
كنند،  پيش بيمارستاني مصدوميني كه خودشان مراجعه ميي

ي پيش  كل هزينه. ميليون ريال برآورد شد 4427برابر با 
 1388هران در سال اي در استان ت بيمارستاني تصادفات جاده

   . ميليون ريال برآورد شد 40982برابر با 
  بيمارستانيهاي  هزينه
   سني ميانگين كه داد نشان بيمارستاني هاي پرونده بررسي

 19 و مرد درصد 81 جنسيت نظر از سال، 9/34 مصدومان
 صورت به مصدومان از درصد 45 حدود. بودند زن درصد

 صورت به مصدومان از درصد 55 و بودند شده مداوا سرپايي
 براي بستري ساعات تعداد ميانگين. بودند شده درمان بستري

 و ساعت 12 بودند، شده درمان سرپايي صورت به كه مصدومان
 حدود بودند، شده درمان بستري صورت به كه مصدوماني براي

 5/4 مصدومين كل بستري مدت ميانگين. آمد به دست روز 6
 1 بين اي جاده تصادفات مصدومان بستري روز تعداد. بود روز
 سرپايي مصدوم يك ي هزينه متوسط .بود متغير روز 30 تا روز
 ميليون 5 شده بستري مصدوم يك و ريال ميليون 1 حدود در

 بيمارستاني هاي پرونده هاي يافته به توجه با. آمد به دست ريال
 مداوا سرپايي صورت به كه اي جاده تصادفات مصدومان تعداد
 شده بودند، بستري كه مصدوميني تعداد و نفر 40616 اند، شده

. است بوده نفر ))درصد متوفيان 38( 915+  49641( 50556
 ي هزينه و ريال ميليون 40616 سرپايي مصدومان كل ي هزينه
 كل .گرديد برآورد ريال ميليون 252784 بستري مصدومان كل

 1388 سال در اي جاده سوانح مصدومان بيمارستاني ي هزينه
  .  برآورد شد ريال ميليون 293400 با برابر

  هاي فيزيوتراپي هزينه
 در ترافيكي مصدومان بخشي توان و فيزيوتراپي كل ي هزينه
كل  .شد برآورد ريال ميليون 2031 ،1388 سال در تهران استان
ميليون ريال به  336413هاي بخش سلامت برابر با  هزينه

هاي بيمارستاني،  درصد مربوط به هزينه 2/78دست آمد كه 
  هاي پيش بيمارستاني و  درصد مربوط به هزينه 2/12
 هاي هزينه .هاي فيزيوتراپي بود درصد مربوط به هزينه 6/0

خسارت وارد شده به هر  ي متوسط و كل هزينه: اموال به صدمه
  ).2جدول ( نشان داده شده است 2ل گروه از وسايل نقليه در جدو

 وسايل به صدمه كل ي هزينه درصد 5 كردن اضافه با
 به آسيب عنوان به) ريال ميليون 5886642 درصد 5(نقليه 
 صدمه كل ي هزينه ثابت، اشياي و نقليه وسايل درون اموال

  .شد برآورد ريال ميليون 6180974 اموال به
  )بالقوه توليد(درآمد  دادن از دست هاي هزينه

   از هاي سال تعداد: از دست رفته به علت فوت ي توليد بالقوه



ستار رضايي و همكاران  
 

 
 7  1392 مرداد و شهريور/  ومس ي شماره/  همد ي دوره/ اطلاعات سلامت  تيريمد

  
www.mui.ac.ir 

  1388اي در استان تهران در سال  كل صدمه به وسايل نقليه در تصادفات جاده ي هزينه :2 جدول

 نوع وسيله
 قيمت متوسط
 ميليون ريال

تعداد درگير در 
 تصادفات

  واردهكل خسارت 
 )ميليون ريال(

 2073768 189567 5/58 سواري و وانت

 27638 73899 2 موتور سيكلت

 3190413 48195 354 كاميون و تريلر

 594822 9639 330 مسافربري عمومي

  5886642  321300  جمع كل
  

 درايران  در اي جاده تصادفات از ناشي فوت علت به رفته دست
 دست از ي بالقوه توليد. باشد مي سال 89170 با برابر 1388 سال
 و شد برآورد ريال ميليون 1050 با برابر متوفي هر براي رفته
   .به دست آمد ريال ميليون 2530703 با برابر متوفيان كل براي

 بر: بستري مصدومان براي رفته دست از ي بالقوه توليد
 روز تعداد ميانگين بيمارستاني، هاي پرونده ي يافته اساس
 با برابر اي جاده تصادفات از ناشي گان شده بستري براي بستري

 ترخيص از بعد بلافاصله مصدومين چون و آمد به دست روز 6
 در روز 15 متوسط بنابراين گردند، نمي بر كارشان سر به شدن

 مصدومان براي رفته دست از ي بالقوه توليد كل. شد نظر گرفته
 سال در تهران استان در اي جاده تصادفات علت به بستري
   .به دست آمد ريال ميليون 6/64782 با برابر 1388

 بر: از دست رفته براي مصدومان سرپايي ي توليد بالقوه
 ساعت تعداد ميانگين بيمارستاني، هاي پرونده ي يافته اساس
 برابر اي جاده تصادفات از ناشي گان شده بستري براي بستري

 از بعد بلافاصله مصدومين چون و آمد به دست ساعت 12 با
 3 متوسط بنابراين گردند، نمي بر كارشان سر به شدن ترخيص

 از ي بالقوه توليد كل. شد گرفته نظر در رفته دست از روز
 اي جاده تصادفات علت به سرپايي مصدومان براي رفته دست

 برآورد ريال ميليون 8/10600 با برابر 1388 سال در ايران در
اي  از دست رفته به علت تصادفات جاده ي كل توليد بالقوه. شد

ميليون ريال  2606087برابر  1388در استان تهران در سال 
اي در استان تهران در  ي تصادفات جاده كل هزينه. برآورد شد

نوع هزينه و (اده بر اساس دو رويكرد مورد استف 1388سال 
ميليون ريال به دست آمد كه به  1185313برابر با ) نوع پيامد

  .نشان داده شده است 4و  3ترتيب در جدول 

اي بر اساس نوع  ي تصادفات جاده نتايج هزينه: 3جدول 
  1388ها براي استان تهران در سال  هزينه

  هزينه نوع هزينه
 )ميليون ريال(

درصد

   هاي مستقيمهزينه

 3 336413 بخش سلامت

 2/55 6180974 صدمه به وسايل

 4/6 709060 اداري

 1/0 12050 تدفين

   هاي غير مستقيمهزينه

 3/23 2606086 توليد از دست رفته

 12 1340730)رنج، درد و غم(هاي نامحسوس  هزينه

 100 1185313 كل هزينه

  
صدمه ها،  نتايج مطالعه نشان داد كه بر اساس نوع هزينه

درصد از  23و 55به وسايل و توليد از دست رفته به ترتيب 
دهد  اي را به خود اختصاص مي هاي حوادث جاده كل هزينه

 ).3جدول (

ي  نتايج مطالعه نشان داد كه بر اساس شدت آسيب، هزينه
به ترتيب ) متوفيان(ناشي از صدمه به وسايل و مرگ زودرس 

كل ). 4جدول (گيرد  ها را در بر مي درصد كل هزينه 32و  61
اي در  ي ناشي از تصادفات جاده ي توليد از دست رفته هزينه

درصد  97ميليون ريال برآورد شد كه  2606086استان تهران 
درصد مربوط به مصدومان  4/2اين مقدار مربوط به متوفيان و 

ي نامحسوس  بيشترين درصد هزينه. باشد با آسيب شديد مي
ي  و بيشترين درصد هزينه) درصد 74(مربوط به متوفيان 

  باشد  مي) درصد 96(اداري مربوط به صدمه به وسايل 
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 1388اي بر اساس نوع پيامد براي استان تهران در سال  ي كل تصادفات جاده هزينه: 4جدول 

  كل هزينه درصد هزينه متوسط هزينه تعداد  نوع پيامد
  3548371  72/31 1472 2410  فوت

  680121  08/6 7/13 49642  آسيب شديد
  89073  8/0 2/2 40616  آسيب جزيي

  6867748  4/61 4/21 189567  صدمه به وسايل
 11185313 100    كل هزينه

  
همچنين نتايج مطالعه نشان داد كه متوسط ). 4جدول (

شديد و آسيب جزيي به ي يك مصدوم متوفي، آسيب  هزينه
 .باشد ميليون ريال مي 2/2و  7/13، 2410ترتيب برابر با 

  
  بحث

اي استان  برآورد بار اقتصادي تصادفات جاده ،هدف اين مطالعه
ي انساني  با استفاده از رويكرد سرمايه 1388تهران در سال 

برآورد بار اقتصادي ناشي از ترين روش براي  كه مهم باشد مي
. باشد در كشورهاي در حال توسعه مي اي جادهتصادفات 

اي در استان  جاده تصادفاتكل تحميل شده در اثر  ي هزينه
ميليون ريال برآورد  11185313برابر با  1388تهران در سال 

هاي  درصد مربوط به هزينه 7/64ي تقريببه طور شد، كه 
درصد  12مستقيم و  هاي غير درصد هزينه 3/23 ،مستقيم
اي در استان  تصادفات جادهدر . باشد ي نامحسوس ميها هزينه

برابر بيشتر از زنان در  3 حدودمردان  1388سال  تهران در
كه اين مشابه  بودنداي  معرض آسيب ديدن و مرگ جاده

اجزاي  .)27-29( كشور است مطالعات صورت گرفته در
ها براي  از هزينهها و درصد هر كدام  هزينه ي تشكيل دهنده
 1دار در نمو 1388اي در استان تهران در سال  تصادفات جاده

  .نشان داده شده است
از دست  ي توليد بالقوه هاي صدمه به وسايل و هزينه

اي در  مصدومان و متوفيان ناشي از تصادفات جاده ي رفته
ها را تشكيل  بيشترين نسبت از كل هزينه 1388سال  ايران در

اين . باشد ها مي درصد كل هزينه 80كه بيشتر از  دهند مي
 نتايج مشابه مطالعات انجام گرفته در كشورهاي ديگر است

  دست رفته از  ي ديگري توليد بالقوه ي در مطالعه. )22(
 ي در مطالعه. )16( بر گرفته بود ها را در درصد كل هزينه 59

  از ي تحميل شده به علت توليد بالقوه ي ديگر كل هزينه
  

  
  1388 سال در تهران استان در اي جاده تصادفات براي ها آن از هر كدام درصد و ها هزينه ي دهنده تشكليل اجزاي: 1نمودار 
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كه  )22( داد ها را تشكيل مي درصد كل هزينه 44دست رفته 
درصد كل  3/23ي از دست رفته  در اين مطالعه توليد بالقوه

ي مذكور  ها را تشكيل داده است و مشابه دو مطالعه هزينه
ي توليد  تواند به دليل تفاوت در سرانه نيست و تفاوت مي

اي و موارد  ناخالص، اميد به زندگي، ميانگين سن متوفيان جاده
رضايي، نتايج مطالعه ي ديگري توسط  در مطالعه. ديگر باشد

اي در ايران در  ي تصادفات جاده نشان داد كه از كل هزينه
درصد مربوط به صدمه به وسايل بود  40حدود  1388سال 

ر اين پژوهش د. )15(ي ما تفاوت داشت  كه با نتايج مطالعه
اي مربوط به  ي تصادفات جاده درصد از كل هزينه 55حدود 

ترين دليل اين تفاوت  باشد كه شايد مهم صدمه به وسايل مي
را بتوان به تعداد زياد وسايل نقليه و به دنبال آن تعداد زياد 

بر اساس آمار و . تصادفات در استان تهران نسبت داد
آموزش پزشكي و سازمان مستندات وزارت بهداشت، درمان و 

درصد مصدومين و  10-112پزشكي قانوني كشور در حدود 
درصد كل تعداد  24اي و حدود  متوفيان تصادفات جاده

. باشد اي در ايران مربوط به استان تهران مي تصادفات جاده
مراسم تدفين در اين مطالعه نيز مشابه بعضي از  ي هزينه

در . )22( شده ها محاسبمطالعات انجام گرفته در ساير كشور
  به طور تقريبي چند  هاي بخش سلامت هر مورد هزينه

ولي چون قابل  ،دهد ها را تشكيل مي درصد كل هزينه 3
بسيار  ،باشد تحميل شده به خانواده مي ي ترين هزينه لمس

ميانگين  كه نتايج مطالعه نشان داد. حايز اهميت است
بستري در بيمارستان براي هر مصدوم بستري شده  ي هزينه

سرپايي براي مصدوماني  ي ميليون ريال و ميانگين هزينه 5
ميليون  1 ،ته بودندكه به صورت سرپايي تحت درمان قرار گرف

كه همچنين نتايج مطالعه نشان داد . ريال به دست آمد
روز به  6ميانگين روز بستري براي مصدومان سوانح ترافيكي 

اين نتايج با نتايج مطالعات قبلي نيز سازگاري  .دست آمد
همچنين در اين مطالعه متوسط هزينه . )25، 30-32( داشت

هر  ميليون ريال، 1472به ازاي هر مصدوم فوتي برابر با 
هر مصدوم  وميليون ريال  7/13مصدوم بستري شده برابر با 

ي  كه با مطالعه ميليون ريال به دست آمد 2/2 سرپايي برابر با

در اين مطالعه براي . )15(اري داشت رضايي سازگ
از دست رفته در اثر فوت از  ي توليد بالقوه ي محاسبه
از دست  ي توليد ناخالص داخلي و براي توليد بالقوه ي سرانه

خ دستمزد روزانه استفاده شد رفته به علت مصدوميت از نر
البته لازم به ذكر است  .)4، 32( كه مشابه مطالعات ديگر بود

ي بين كشورها بايد با دقت لازم  ي هزينه كه در مقايسه
ي  ، هزينههاي بهداشتي انجام گيرد، چون سيستم مراقبت

ي توليد ناخالص داخلي و  ها، سرانه خدمات، الگوي آسيب
تواند  ساير موارد بين كشورها متفاوت است و در نتيجه مي

هاي ناشي از  هاي متفاوتي از ميزان هزينه منجر به تخمين
  .تصادفات شود

  
  گيري نتيجه

 در اي جاده تصادفات اقتصادي بار كه داد نشان مطالعه نتايج
 هر جهاني بانك مطالعات طبق. است زياد بسيار تهران استان
 حوادث از ناشي خسارات توسعه حال در كشورهاي در ساله
 معادل كه شود مي برآورد دلار ميليارد 2 تا 4/1 بين اي جاده
 در است، كشورها اين داخلي ناخالص توليد درصد دو تا يك
 يا شده به علت تصادفات جاده يلتحم ي هينكل هز كه حالي
 يالر يليونم 11185313، 1388تهران در سال  استاندر 

 يناخالص داخل يددرصد تول 4/0 تا 3/0 بينبرآورد شد كه 
ناخالص  يداز تول ميزان اين كهباشد  يم 1388در سال  يرانا

. است يادز يارمل و بسأاستان تهران قابل ت يفقط برا يداخل
 سيستم سياستگذاران و مسؤولان كه شود مي پيشنهاد بنابراين
 اين در لازم هاي ريزي برنامه با كشور در اي جاده نقل و حمل
 كه كنند جلوگيري ممكن حد تا اي جاده تصادفات از زمينه
 راستاي در دسترس در منابع افزايش آن ي نتيجه
 آباداني و پيشرفت به كمك و ها زمينه ساير در گذاري سرمايه
  . باشد مي كشور

  ها محدوديت
 از ناشي شده برآورد اقتصادي بار ميزان مطالعه اين در

 دليل سه به 1388 سال در تهران استان در اي جاده تصادفات
 ميزان از كمتر هستند، مطالعه هاي محدوديت جزء كه زير
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 امكان ها هزينه از بعضي برآورد در: اول. باشد مي واقعي
 قبلي مطالعات از ناچار به و نداشت وجود ها داده به دسترسي
 زده تخمين اقتصادي بار كه ميزان است ممكن و شد استفاده
 هاي هزينه برآورد در: دوم. باشد داده قرار تأثير تحت را شده

 اوقات و غير رسمي هاي مراقبت هاي هزينه سلامت، بخش
. است نشده گرفته نظر در بيماران همراهان توسط شده تلف
 در بيماران ي همه كه شد فرض مطالعه اين در: سوم

 هاي بيمارستان و شوند مي درمان دولتي هاي بيمارستان
 .است نشده گرفته نظر در خصوصي

  

  تشكر و قدرداني
 پژوهشي محترم معاونت از دانند تا مي لازم خود بر نويسندگان

. نمايند سپاسگزاري صميمانه تهران پزشكي علوم دانشگاه
 نقش مطالعه اين انجام در كه افرادي ي كليه از همچنين

 سازمان بهداشت، وزارت كاركنان و مديران به ويژه اند، داشته
 وابسته هاي بيمارستان و تهران اورژانس مركز قانوني، پزشكي

 و شوكتي ايوب و آقايان تهران پزشكي علوم دانشگاه به
 اند، داشته همكاري ها داده آوري جمع در كه رضايي شعيب
  .گردد مي قدرداني و تشكر
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Economic Burden of Road Traffic Crashes in Tehran Province,  
Iran in 2009* 

 

Satar Rezaei1; Ali Akbari Sari, PhD2; Mohammad Arab, PhD3; Saman Ghasempour4 
 

Abstract 
Introduction: Road traffic crashes (RTCs) are very common across the world and in Iran. The aim of this 
study was to estimate the economic burden of road traffic accidents in Tehran province, Iran in 2009. 

Methods: This was a descriptive, cross-sectional retrospective study. The study population included all 
deceased and injuries due to RTCs in Tehran in 2009. The economic burden of RTC was estimated by 
human capital approach. The costs were divided into three groups: direct costs (pre-hospital, hospital 
costs, physiotherapy and rehabilitation costs, property damage costs, administrative costs and funeral 
costs), indirect costs (costs of income loss or potential production lost) and intangible costs. Data were 
extracted from two databases specially designed at Iran Ministry of Health and Medical Education and at 
Legal Medicine Organization of Iran for recording traffic road injuries and from available literature. The 
average cost of each hospitalization was estimated by review of medical records. 

Results: In 2009, 2410 people died and a further 92,100 people were injured due to RTC in Tehran. The 
total annual cost of road accidents in Tehran was 11,185,313 Iranian Rials (IRR). 64.7% of the total costs 
were related to the direct costs, %23.3 of the total costs were related to indirect costs and %12 of the total 
costs were related to direct costs. 

Conclusion: This study showed that the burden of RTC in Tehran was substantial which included about 
0.3 to 0.4 percent of Iran’s gross domestic product in 2009. 

Keywords: Traffic Accidents; Costs; Economic Burden; Human Capital Approach 
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