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 راننـدگي  حـوادث  اپيدميولوژيك بررسي

              خوزسـتان   اسـتان  در مـرگ  بـه  منجـر 

  1389در سال 

  ،٢اشــرف الســادات حکــيم ،١عليرضــا قربــاني بيرگــاني

 ٣زارعکوروش 

 ،يآزاد اسلام دانشگاهکارشناس ارشد و عضو هيئت علمي  -١

  رانيگچساران، ا ،گروه پرستاري و مامايي واحد گچساران،

Email:  Alence5@gmail.com 

و عضو هيـات علمـي دانشـكده     کارشناس ارشد پرستاري -٢

پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهـواز،  

 ايران 

و عضو هيـات علمـي دانشـكده     کارشناس ارشد پرستاري -٣

پرستاري و مامايي، دانشگاه علوم پزشكي جندي شاپور اهـواز،  

 ايران

  ٤/٣/٩١: تاريخ پذيرش                  ١٢/١٠/٩٠: تاريخ وصول

  چکيده

رانندگي در ايران، دومين عامل مـرگ   حوادث :مقدمه

سـوانح   ،که در جهان در حالي ؛شود  و مير محسوب مي

ايـن مطالعـه بـا    . مرگ و ميـر اسـت   نهمرانندگي عامل 

بررسي اپيدميولوژيک حوادث رانندگي منجر بـه  هدف 

  .استان خوزستان انجام گرفته استدر مرگ 

  

  

  

پـس  -توصـيفي  مطالعـة  يـک  حاضـر  مطالعة :ها روش

از طريـق   ١٣٨٩از فروردين تا اسفند که  است يداديرو

بـه  که متوفياني ة هماسناد و مدارک موجود آوري  جمع

و بـراي صـدور   كـرده  علت تصادفات راننـدگي فـوت   

جــواز دفــن، اجســاد آنهــا بــه مراكــز پزشــكي قــانوني 

انجـام گرفتـه   ارجـاع شـده،    خوزسـتان شهرهاي استان 

شهرستان استان  ٢٤پرونده از ٧٨٥٦در اين مطالعه .است

هــا بــا اســتفاده از  داده .شــده اســت يخوزســتان بررســ

 .شدتجزيه و تحليل  SPSS افزار آماري نرم

بررسـي شـده اسـتان     ياز مجموع پرونده ها :ها يافته

نفر در اثر حـوادث راننـدگي    ۱۵۱۴خوزستان، مجموعاً 

سـني   ةدر رد) درصد ۳۵(قربانيان  بيشتر. اند جان باخته

سـر علـت نهـايي    بـه  ضربه . قرار داشتند سال ۱۵ -۳۰

 تصـادفات اکثـر   .از قربانيان بوده است درصد ۴۵مرگ 

 ۵۷بـا  هـاي سـواري    ناشـي از اتومبيـل   ،منجر به مـرگ 

ــود جــاده و دردرصــد  ــرون شــهري رخ داده ب . هــاي ب

بيشترين  ،و موتورسواران ي سواريها سرنشينان اتومبيل

 ۵/۴۶بـا   يـب بـه ترت درصد قربانيان تصادفات رانندگي 

 .اند بودهدرصد  ۵/۲۱درصد و 

تصادفات منجـر   بالايبا توجه به درصد  :گيري نتيجه

اتخاذ  مشكل،اين حل براي  به فوت در کشور و استان،

در مناسـب   يگـذار  هيو سـرما  يعلم حيصح يها برنامه

هـا   جـاده  يمن ـيا يکاهش آمار تصادفات و ارتقا جهت

  .لازم است

تصـادفات   ،بررسـي اپيـدميولوژيک   :مات كليـدي كل

  .رانندگي، خوزستان



 کوروش زارع اشرف السادات حکيم، عليرضا قرباني بيرگاني،
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  مقدمه
تـرين   يكـي از شـايع  اي و ترافيكـي   تصادفات جاده

كـه سـالانه جـان بسـياري از      هسـتند  يسوانح و حوادث

كشور مـا ايـران از   . اندازد مردم را در جهان به خطر مي

ايــن نظــر يكــي از كشــورهاي داراي بيشــترين مــوارد  

. تصادف و مرگ و مير ناشي از آن معرفـي شـده اسـت   

ماننـد  (هـاي مسـتقيم    اين مسئله باعـث افـزايش هزينـه   

درمــاني ناشــي از تصــادفات و مراقبــت از هــاي  هزينــه

نظيـر ايجـاد مشـكلات    (و غيرمسـتقيم  ) ن حادثهمعلولا

روانــي و افســردگي در افــراد خــانواده، از دســت دادن 

 گـردد  مـي ) صورت دائم يـا موقـت  ه نيروي كار فعال ب

 اجتمـاعي در كشـور   ةاي يـك پديـد   سوانح جـاده  ).١(

ر آن از قبيـل  ت ـ ماست كه نياز به شناسايي ابعاد زيربنايي

 شــناختي، تبليغــاتي، مســائل فرهنگــي، روانــي، جامعــه

قضايي، پزشـكي و نقـش و جايگـاه پلـيس عـلاوه بـر       

هـا و   هاي ناشي از فناوري از جمله كيفيـت راه  نارسايي

طـور   بـه . دارد... هـا و  كيفيت ساخت اتومبيـل  ها، خيابان

ــولان و مصــدومان ناشــي از حــوادث    ــار معل قطــع آم

برابر ميزان تلفـات ناشـي    ١٥تا  ۱۰ اي رانندگي و جاده

ــران  ــب جب ــه عواق ــت ك ــون  از آن اس ــذير آن همچ ناپ

سرپرســتي، مســائل و مشــكلات روحــي و روانــي،  بــي

هــاي هنگفــت درمــاني و نيــز مســائل جزايــي و  هزينــه

از قبيـل   مشـکلاتي  وجـود  رغـم  علي). ٢( قضايي است

 حاضـر  حـال  در سـوء تغذيـه،   و هـاي عفـوني   بيماري

کشورهاي  مشکلات ترين مهم از يکي وادثح و سوانح

 سـه  از يکـي  همـواره  اخير هاي در سال منطقه است و

 اختصـاص  خـود  بـه  را عمومي مير و مرگ اصلي علل

   ).٣(است  داده

، قربانيـان رانندگي در ايران به لحاظ تعـداد   حوادث

بـيش از   وشـود    دومين عامل مرگ و مير محسوب مـي 

بـه قربانيـان    کشـور هاي  هاي بيمارستان يک سوم تخت

کـه  ست درحالياين . يابد رانندگي اختصاص مي حوادث

 نهـم سـوانح راننـدگي عامـل     ،جهـان  طور متوسط در هب

 جمله از، پيشرفته كشورهاي در). ٤( مرگ و مير است

 ـ ترومـا ناشي از  هاي آسيب آمريكا،  تصـادفات  ويـژه  هب

  .)۵( دهد مي تشكيل را مرگ علت هفتمين نقليه وسايل

ــا  ۱۳۸۸اي کــه در کرمانشــاه در ســال  در مطالعــه ب

هدف بررسي اپيـدميولوژيکي حـوادث انجـام گرفـت،     

درصد از بيماران مراجعه کننده به  ۸/۷مشخص شد که 

بيمارستان طالقاني کرمانشـاه در اثـر حـوادث راننـدگي     

) درصـد  ۷/۷۸(فوت كردند که علت مرگ اغلـب آنهـا   

ري کـه توسـط   در بررسـي ديگ ـ  ).۶(آسيب به سر بود 

در مشهد انجـام   ۱۳۸۵وفايي نجار و همکاران در سال 

تصـادف ايجـاد شـده     ۲۲۹شد، مشخص گرديد کـه از  

درصد موارد منجر بـه فـوت    ۳/۱توسط موتورسواران، 

سـال سـن    ۲۵شده و دو سـوم موتورسـواران کمتـر از    

 ). ۷(داشتند 

 ۱۳۸۵آبـاد در سـال    در مطالعة مشابهي نيز در خـرم 

 تعـداد،  ايـن  از بررسي شـدند کـه   دوممص ٣٧٥تعداد 

دسـت   از را خود جان تصادف اثر در) درصد ٤(نفر ١٥

. بودنـد  زن بقيه و مرد مصدومان درصد از ٩/٨٩. دادند

 ١٦-٢٥در دامنـة سـني   ) درصد ٨/٥٦(مصدومان  بيشتر

متوفيـان ايـن    در فـوت  داشتند و علت نهايي ساله قرار

بـوده   سـر  بـه  درصد از موارد ضربه ٢٥/٥٦حوادث در 

  ). ٨(است 

 در جغرافيـايي  موقعيـت  لحـاظ  به خوزستان استان

جنوب  و شمال مناطق بين ارتباط كه هايي بزرگراه سيرم

 حوادث بروز كند قرار دارد و محل مي برقرار رار كشو

با توجه بـه شـرايط   بنابراين، . باشد مي متعددي رانندگي

موجود و همچنين نبود آمار و اطلاعات دقيق در مـورد  

بررسـي  اين مطالعه با هدف حوادث رانندگي در استان، 

اپيدميولوژيک حوادث رانندگي منجـر بـه مـرگ انجـام     

 .گرفته است



  ۱۳۸۹خوزستان در سال  استان در مرگ به منجر رانندگي حوادث اپيدميولوژيك بررسي
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  ها روش

 يدادي ـپـس رو -توصيفي مطالعة يک حاضر مطالعة

 شده آوري جمع مقطعي صورت به آن يها داده که است

 حـوادث  از ناشـي  متوفيـان  تمـامي  هدف جامعة. است

هسـتند  ) شهرستان ٢٤در ( استان خوزستان در ترافيکي

در فاصلة زماني بين اول فـروردين تـا آخـر اسـفند      که

هـاي مختلـف    به مراکز پزشكي قانوني شهرستان ١٣٨٩

صـورت   بـه  و داده شـده بودنـد   ارجاعاستان خوزستان 

پژوهشگران بـا  . و بررسي شدند مطالعه سرشماري وارد

ليستي که حاوي مواردي همچون گـروه   استفاده از چک

زمان فـوت، مکـان فـوت،     سكونت، محل ،جنس، يسن

ــه   يــا راننــده، سرنشــين ــوع وســيله نقلي عــابر پيــاده، ن

 وانـت، اتوبــوس،  دوچرخـه، موتورسـيكلت، ســواري،  (

ميك ، ناحيه آناتو)بوس و ساير وسايل نقلية سنگين ميني

با مراجعه به مراکـز  . اصلي مرگ بود و علل ديده، آسيب

 هاي مختلف اسـتان خوزسـتان   پزشكي قانوني شهرستان

هاي موجود متوفيان ناشـي از حـوادث    و بازبيني پرونده

ــب     ــاز را کس ــورد ني ــات م ــدگي اطلاع ــوانح رانن و س

شهرسـتان   ٢٤پرونـده از   ٧٨٥٦ن مطالعـه  ي ـدر ا.كردند

  .ده استش ياستان خوزستان بررس

 بـه  آنها ورود و متغيرها اين همة آوري جمع از پس

 ايــن تحليــل و تجزيــه اطلاعــات، آوري ليســت جمــع

 انجـام  SPSS آمـاري  افـزار  از نـرم  با استفاده اطلاعات

، دو يک بعـد ي ـم جـداول  ين و تنظ ـيگرفت و بـا تـدو  

 .ف شده استيو نمودارها داده ها توص يبعد

  ها يافته

 ۲۴پرونـــده بررســـي شـــده از  ۷۸۵۶از مجمـــوع 

مجموعــاً  ،۱۳۸۹در ســال شهرســتان اســتان خوزســتان 

 ۸۲ .انـد  نفر در اثر حوادث رانندگي جـان باختـه   ۱۵۱۴

 ۲۷۳(درصد  ۱۸و شدگان مرد  فوت) نفر ۱۲۴۱(درصد 

 ةدر رد) درصـد  ۳۵(قربانيـان   بيشـتر  .انـد  بودهزن ) نفر

نفـر   ۳۳۳قرار داشتند کـه  ) نفر ۵۳۰(سال  ۱۵-۳۰سني 

 ۴۵تا  ۳۱نفر زن بودند؛ بعد از آن رده سني  ۱۹۷مرد و 

نفـر   ۲۴۲قرار داشـت کـه   ) نفر ۳۴۸(درصد  ۳۳سال با 

همچنـين، کمتـرين تعـداد    . نفـر زن بودنـد   ۱۰۶مرد و 

سـال   ۱۵نفر بودند که در ردة سني کمتر از  ۷۶متوفيان 

در  متوفيـان  درصـد  ۳۶). ۱جدول شمارة (قرار داشتند 

 ۴۵در  علت نهـايي مـرگ   .اند محل تصادف جان باخته

، )زن ۱۴۸مـرد و   ۲۶۶نفر با نسبت  ۴۱۴(درصد موارد 

آسيب ضربه به ناحية سر، صورت و گردن و بعد از آن 

نفـر بـا    ۱۹۰(درصد مـوارد   ۷۵/۲۰در دو ناحيه از بدن 

آسـيب قفسـه   بوده اسـت و  ) زن ۴۶مرد و  ۱۴۴نسبت 

درصد  ۲درصد و آسيب شکم، لگن و کمر با  ۳سينه با 

 بر حسب علت نهايي فوت متوفياني را فراوانيکمترين 

تصـادفات منجـر بـه     بيشـتر  ).۱نمودار شمارة (داشتند 

 ۸۶۳(صـد  در ۵۷با هاي سواري  ناشي از اتومبيل ،مرگ

 ۲۵۷(درصـد   ۱۷هـا بـا    بعد از آن موتورسيكلتو ) نفر

درصـد   ۶۸بـا  هاي بـرون شـهري    در جادهو بيشتر ) نفر

توزيـع   ).۲نمـودار شـمارة   (است رخ داده ) نفر ۱۰۳۳(

بر حسـب وضـعيت متـوفي در هنگـام      فراواني متوفيان

راننـده و  دهد کـه   نشان مي ۳در نمودار شمارة  تصادف

بيشـترين  ) نفـر  ۹۶۹(درصـد   ۶۴بـا   سرنشينان اتومبيـل 

انـد؛ بعـد از آن،    بودهرانندگي  درصد قربانيان تصادفات

، عـابران پيـاده   )نفـر  ۳۲۵(درصد  ۵/۲۱با موتورسواران 

 ۵/۳ســواران بــا  دوچرخــهو ) نفــر ۱۶۷(درصــد  ۱۱بــا 

 ۱بـا   اهـواز  هـاي  شهرستان. قرار دارند) نفر ۵۳( درصد

هـزار   ۴۶۰بـا   دزفـول هزار نفر جمعيت،  ۲۰۰ميليون و 

بـه   هـزار نفـر جمعيـت    ۲۲۰بـا   شوشترو  نفر جمعيت

) درصد ۵/۱۳(نفر  ۲۰۵، )درصد ۱۷(نفر  ۲۵۷با ترتيب 

 ۱۲۰باغملـک بـا   بيشترين و ، )درصد ۵/۱۱(نفر  ۱۷۶و 

و  هـزار نفـر جمعيـت    ۱۰۰هزار نفر جمعيت، هويزه با 

نفـر   ۴۲بـا  بـه ترتيـب    هزار نفر جمعيـت  ۸۰با  رامشير

نفــر  ۲۷و ) درصــد ۰۲/۰(نفــر  ۳۱، )رصــدد ۰۳/۰(
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هــاي ناشــي از  مــار مــرگکمتــرين آ، )درصــد ۰۱۸/۰(

بيشـترين   .انـد  داشـته در اسـتان خوزسـتان   تصادفات را 

 در فروردين ماه و) درصد ۱۸( منجر به مرگتصادفات 

. رخ داده اسـت  هآذر مـا نيز در  )درصد ۶( کمترين آنها

، ۱۳۸۹ضمن اينکه در مـدت مطالعـة حاضـر در سـال     

جا  ميليون مسافر در استان خوزستان جابه ۱۲نزديك به 

 . ده استش

  يگير بحث و نتيجه

 ٣٠تا  ١٥ افراد كه دهد مي نشان تحقيق حاضر نتايج

در  )درصد ٣٥(رانندگي  قربانيان حوادث سال بيشترين

 ٤٥تـا   ٣١هـاي سـني    باشند و گروه استان خوزستان مي

 ١٥سـال و بـالاتر و کمتـر از     ٦١سال،  ٦٠تا  ٤٦سال، 

 ٥و  درصـد  ٨درصـد،   ٢٩درصد،  ٣٣سال به ترتيب با 

در . انـد  راننـدگي بـوده   درصد کمترين قربانيان حوادث

مطالعاتي که توسط ساير محققان در ايران و کشورهاي 

ديگر انجام شده است، بيشتر افراد فوت شـده ناشـي از   

سال سن داشتند کـه بـا    ٤٥تا  ١٥حوادث رانندگي بين 

از دلايل بـالا بـودن ايـن    . مطالعة حاضر همخواني دارد

وان به فعال بودن بيشتر افـراد ايـن سـنين از    ت آمارها مي

جايي بيشتر نسبت بـه سـاير سـنين،     نظر اقتصادي، جابه

ــودن ــه ب ــه قــوانين و مقــررات   کــم تجرب و ناآگــاهي ب

بالا بودن ). ١١و  ١٠، ٩(راهنمايي و رانندگي اشاره کرد 

دهنـدة نيـاز    ميزان تصادفات در اين گـروه سـني نشـان   

اي و  مدت پايه ده مدت و بلنريزي کوتا جامعه به برنامه

دقيق در جهت شناسايي صحيح و کاهش سريع عوامـل  

  . مستعد کنندة حوادث رانندگي است

حاضـر   مطالعـة توزيع فراواني قربانيان تصـادف در  

ــان   ــل ) درصــد ۳۶(نشــان داد، بيشــترين قرباني ــه دلي ب

هاي وارده، بلافاصـله بعـد از    خونريزي و شدت آسيب

بــه نظــر . انــد تصــادف و در محــل حادثــه فــوت كــرده

ي و کيفـي  هشگران، شدت تصادف، عدم توسعه کمپژو

هـاي   رسـاني، ضـعف سيسـتم    هاي امداد مناسب سيستم

تجهيزات ويژة امداد و امداد و نجات، کمبود امکانات و 

رسـاني در ايـن امـر دخيـل      هـاي اطـلاع   نقص سيسـتم 

  . باشند مي

درصـد   ۴۵در  علت نهايي مـرگ در تحقيق حاضر، 

موارد، ضربه به ناحية سر، صورت و گردن و بيشـترين  

ده ديدگي ناحية سر، صورت و گـردن بـو   نواحي آسيب

هـا بـا مطالعـات انجـام شـده توسـط        ايـن يافتـه  . است

، )۱۲(در تهــــران ) ۲۰۰۲(زاده و همکــــاران ســــنايي

، ميشرا و )۱۳(در رشت ) ۲۰۰۷(زاده و همکاران يوسف

) ۲۰۰۴(و جا و همکاران) ۱۴(در نپال ) ۲۰۱۰(همکاران

  . همخواني دارد) ۱۵(در هندوستان 

مـرگ   اکثر تصـادفات منجـر بـه   در مطالعة حاضر، 

و بعـد از آن   درصـد  ۵۷با هاي سواري  ناشي از اتومبيل

باشد و کمتـرين آنهـا    درصد  مي ۱۷ها با  موتورسيكلت

بيشـترين  همچنـين  . با دوچرخه بوده اسـت ) درصد ۱(

ــل  ــان سرنشــينان اتومبي ــا درصــد قرباني و  ي ســواريه

درصـد   ۵/۲۱درصـد و   ۵/۴۶با  يببه ترت موتورسواران

ها در مقايسه با نتايج مطالعة قربـاني و   اين يافته. اند بوده

ــاران ــاو ) ۲۰۰۹(همک ــد ک ــر  ) ۱۶(س ودر گنب ــه اکث ک

پور  تصادفات با موتور انجام شده است و با مطالعة تقي

تصـادف   وسيلة عاملترين  ، که شايع)۲۰۱۰(و همکاران

همـاهنگي نـدارد، ولـي بـا     ، )۹( انـد  را عابر ذکر کـرده 

مـورد   وسـيلة بيشترين که ) ۲۰۰۹(تحقيق خادمي و مراد

و ســپس ) درصــد ۹/۴۲(ســواري  را اســتفاده قربانيــان

 )۱۷( انـد  کـرده  گـزارش ) درصـد  ۸/۲۲(موتورسيكلت 

هاي اين مطالعه در مـورد   همچنين يافته .همخواني دارد

کـه  ) ۲۰۱۰(با مطالعة ميشرا و همکـاران درصد قربانيان 

ــا  ــد قرباني ــترين درص  ــ نبيش ــافران و سرنش ينان را مس

. هماهنگ اسـت ) ۱۴(اعلام كردند  سواري هاي اتومبيل

ــن آمارهــا مــي  ــالابودن اي ــل ب ــه دلاي ــه  از جمل ــوان ب ت

اي، عجله و شـتاب   توجهي به قوانين و مقررات جاده بي

مورد، استعمال مواد مخدر و مشـروبات، خسـتگي و    بي
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 تيــرعا ،و مقــررات نيضــعف قــوانخــواب آلــودگي، 

نبـودن   ، آشنابه جلو يعدم توجه کاف، حق تقدمنكردن 

پـايين بـودن   هـا،   با جاده، نامناسب بـودن ايمنـي جـاده   

و وسايل نقليه، استفاده نكردن از هاي موجود  كيفيت راه

کمربنـــد ايمنـــي، اســـتفاده نكـــردن از کـــلاه ايمنـــي 

موتورســواري، ســن پــايين و کــم تجربگــي راننــدگان، 

همچنين فقر فرهنگ رانندگي در منـاطق مـورد مطالعـه    

 نسـبت  هاي سـواري معمـولاً   اتومبيل اشاره کرد و اينکه

ــه ــه از تعــداد سرنشــين بيشــتري  ب  ســاير وســايل نقلي

 بـردن درصـد   بـالا  در توانـد  كه مـي  باشند مي برخوردار

 بـدون ترديـد  . باشـد  نيـز دخالـت داشـته    ميـر  و مـرگ 

هاي  از طريق رسانه آموزش قوانين راهنمايي و رانندگي

ــه عمــومي خصــوص در ســنين کــودکي و نوجــواني   ب

نقش بسزايي را در افزايش فرهنگ راننـدگي و   تواند مي

  . باشد مير افراد داشته در نتيجه كاهش مرگ و

 حاضـر،  مطالعـة  با توجه به نتايج به دست آمـده در 

نتيجـه گرفـت کـه آمـار تصـادفات در اسـتان        تـوان  مي

 جـنس . باشـد  بالا مي ۱۳۸۹ل خوزستان به نسبت در سا

سـال بيشـتر در معـرض خطـر      ۴۵تا  ۱۵مذكر و سنين 

بوده اند که اين موضوع لزوم توجة بيشتر به اين افراد و 

 نقليـة  وسـايل . دهـد  آموزش بيشـتر آنهـا را نشـان مـي    

سواري نيز در اين مطالعه باعث مرگ بيشتر افراد شـده  

ات بايـد  رسد با توجه به علل تصادف است که به نظر مي

تـري بـه کـار بسـت تـا از وقـوع چنـين         قوانين سخت

حوادثي جلوگيري کـرد يـا اينکـه حـداقل ميـزان آن را      

علت نهايي مرگ نيز در اين مطالعه بيشـتر،   .کاهش داد

نـواحي سـر و صـورت گــزارش شـده کـه ايـن مــورد       

مستقيماً به نبستن کمربند ايمني و مجهز نبـودن وسـائل   

شـود و بـراي رفـع ايـن      مـي  نقليه به کيسة هوا مربـوط 

هـا بـالا بـرده     مشکل نياز است كه سطح ايمني اتومبيـل 

شود و از استانداردهاي روز دنيـا بـراي ارتقـاي سـطح     

  . ايمني وسايل نقليه استفاده شود

 سپاسگزاري

آموزشـي و   محترمن وسيله از زحمات مسئولا بدين

و تمامي  گچساران واحد ياسلام آزاد دانشگاهپژوهشي 

افرادي که پژوهشگران را در انجام اين تحقيق همراهي 

  .گرددفرمودند، سپاسگزاري مي
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  ک جنسيو به تفک  هاي سني بر حسب گروه متوفيان و درصد توزيع فراواني -١شمارة جدول 

  متوفيان فراواني         

  هاي سني گروه

  جمع کل  زن  مرد

  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد    فراواني

  ٥  ٧٦  ١  ١٥  ٤  ٦١  سال ١٥کمتر از 

  ٣٥  ٥٣٠  ١٣  ١٩٧  ٢٢  ٣٣٣  سال ١٥ -٣٠

  ٣٣  ٣٤٨  ٧  ١٠٦  ١٦  ٢٤٢  سال ٣١-٤٥

  ٢٩  ٤٣٩  ١١  ١٦٧  ١٨  ٢٧٢  سال ٤٦-٦٠

  ٨  ١٢١  ٣  ٤٥  ٥  ٧٦  سال و بالاتر ٦١

  ١٠٠  ١٥١٤  ٣٥  ٥٣٠  ٦٥  ٩٨٤  جمع

  

 

 

  فوت ييبر حسب علت نها ان مرد و زنيمتوف ع فراوانييتوز - ١نمودار شماره 
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  نقليه و محل تصادف وسيله بر حسب نوعان يمتوف ع فراوانييتوز - ٢نمودار شماره 

 

 

در هنگام تصادف يت متوفيبر حسب وضعان يمتوف ع فراوانييتوز - ٣نمودار شماره 
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Abstract 

Background: 
Traffic accidents are the second factor of death in Iran whereas it is the ninth cause of 

death in the world. Therefore, this study has been conducted for epidemiologic 

assessment of fatal traffic accidents in Khuzestan province. 

 

Methods:  

In this descriptive, ex post facto study, all existing documents were collected from people 

who passed away due to the car accidents and referred to the Legal Medicine Centers of 

Khuzestan cities for obtaining the burial permit from April ۲۰۱۰ to March ۲۰۱۱. Data 

was analyzed by using SPSS. ۷۸٥٦ files were studied in ۲٤ cities of Khuzestan province.  

 

Findings: 

According to the results, a total of ۱،٥۱٤ persons died due to traffic accidents from 

۷،۸٥٦ investigated cases from ۲٤ cities in Khuzestan province. Most of the victims (٪۳٥) 

were aged between ۱٥ to ۳۰ years old. Head trauma was the main cause of death in ٤٥ 

percent of victims. The majority of fatal accidents caused by cars (٪٥۷) and occurred on 

suburban roads. The highest percentage of traffic accidents victims were car passengers 

and motorcyclists with ٪٤٦٫٥ and ٪۲۱٫٥ respectively. 

 

Conclusion:  

In order to reduce traffic accidents problem, it is necessary to have suitable scientific 

programs and appropriate investments; and also to improve the roads safety based on 

the high percentage of fatal accidents in the country and Khuzestan province. 

 

Keywords: epidemiologic study, traffic accidents, Khuzestan 


	28-35.pdf
	3-en



