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 کمیته تحقیقات دانشجوییمجله 
 حیدریه تربتدانشگاه علوم پزشکی 

  مقاله پژوهشی 1398 پاییز. 2. شماره 1دوره 

 یتصادفات منجر به مرگ در شهر مشهد ط یدمیولوژیکاپ یبررس

 1395تا  1390 يها سال

 

 *4،2 يسرمد، محمد 3 يمرادقاسم ، 3 یمؤمن، جلیل 1،2 یحسن یدسسیده ناهید 

 .یرانا ،یدریهح  تربت ،یدریهح  تربت یدانشگاه علوم پزشک یراپزشکی،اطلاعات سلامت، دانشکده پ يگروه فناور .1
 .یرانا ،حیدریه  تربت ،یدریهح  تربت یدانشگاه علوم پزشک ی،علوم بهداشت یقاتمرکز تحق .2
 .یرانا ،حیدریه تربت ،حیدریه  تربت یدانشگاه علوم پزشک یی،دانشجو یقاتتحق یتهکم .3
 .یرانا ،حیدریه  تربت ،حیدریه  تربت یدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشک یط،بهداشت مح یگروه مهندس .4

 چکیده 
و  يو بـار اقتصـاد   باشـد  یم یافته توسعهو  توسعه درحال يدر کشورها ومیر مرگعلل  ینتر مهماز  یکی یکیترافحوادث : زمینه یشپ 

 يها سال یاز تصادفات در شهر مشهد ط یناش ومیر مرگ یزانم یمطالعه بررس ین. هدف از اکند یم یلبر جوامع تحم یاديز یاجتماع
 .باشد یم 1395تا  1390
شـهر مشـهد انجـام     یتجمع يبر رو 1395تا  1390 يها سال یبوده که ط یمقطع -یلیمطالعه تحل یکپژوهش حاضر کار:  روش

 ـ يبنـد  طبقـه  یسـتم از سو بـا اسـتفاده    یـد مشهد اخذ گرد یدانشگاه علوم پزشک ومیر مرگ. اطلاعات از سامانه ثبت یدگرد  المللـی  ینب
 داري یمعن ـدر سـطح   Excelو  SPSS افـزار  نـرم با استفاده از  اطلاعاتشد.  يبند گروه) ICD-10دهم ( یرایشها و هاي یماريب

 قرار گرفت. وتحلیل یهتجزمورد  05/0
درصـد ایـن    88گـزارش شـد کـه     1392در سـال   موردمطالعه يها سالطی  ومیر مرگنتایج نشان داد که بیشترین میزان : ها یافته

 شـدگان  فـوت بت به زنان دو برابر بوده اسـت. میـانگین سـنی    حوادث در مناطق شهري گزارش شده است. میزان تلفات در مردان نس
آمـاري   ازنظرمختلف  يها سالآمد. بین پارامترهاي سن فوت، موقعیت فرد و محل سکونت در  به دستسال  6/43±9/23 یطورکل به

 .باشد یم). بیشترین درصد مرگ در فصل تابستان و ماه مهر و تیر > 05/0p( یدگردارتباط معنی داري مشاهده 
 انمیـز  دریرگذار تأث هايرفاکتو یرو ماه مهر و ت نتابستا فصل ي،سکونت شهر منطقه ل،سا 30-60 سن ،مذکر جنس: گیري یجهنت
از حـوادث   یناش ـ ومیر مرگجهت کاهش  یندهآ هاي یزير برنامهکه در  شود یم یشنهاددر شهر مشهد بوده و پ تفادتصااز  ناشی گمر

 .رندیقرار گ مدنظر یشترب یرهامتغ ینا یکی،تراف
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 مشهد یدمیولوژیک،اپ ،ومیر مرگتصادفات، : ها یدواژهکل 
 

 مقدمه

مهـم   يهـا  چالشاز  یکی عنوان به یکیحوادث تراف امروزه

ــوم ــالجوامـــع  یبهداشـــت عمـ ــ توســـعه درحـ  یو حتـ

، ین اجتمــاعیو تبعــات ســنگ شــده شــناخته یافتــه توســعه

حوادث، جوامـع   یناز ا یناش يو اقتصاد ی، روانیفرهنگ

). 3-1اسـت ( قـرار داده   یرتـأث تحـت   شـدت  بـه را  يبشر

و صـدمات   یت انسـان ؛ تلفایکیحوادث تراف یامدپ ینتر تلخ
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 و همکاران ید حسنیس                                 گ در مشهدتصادفات منجر به مر یدمیولوژیکاپ یبررس  

علـل   5از  یکـی  عنـوان  بـه کـه   باشـد  یم یو روح یجسم

). حـدود  5, 4( انـد  شـده  یمعرف یو ناتوان ومیر مرگ یاصل

بــه  یکــیاز حــوادث تراف یناشــ یدرصــد تلفــات جــان 90

سـهم   یشترینجهان سوم نسبت داده شده و ب يکشورها

 یـل ). بـه دل 6, 2اسـت (  یانـه خاورم يمربوط به کشـورها 

از حـوادث از آن بـه جنـگ در     یصدمات ناش ـ ستردگیگ

 یکـی حـوادث تراف  یزن یران) در ا8, 7( شود یم یاد ها جاده

. بـر اسـاس   آیـد  یم ـبه شمار  ومیر مرگعلل  ینتر مهماز 

 یناش ـ ومیر مرگ یزانبهداشت م یگزارش سازمان جهان

مـورد در   21، 2016در سال  یراندر ا یکیاز حوادث تراف

از  یارينفر بوده اسـت کـه نسـبت بـه بس ـ     هزار 100هر 

دارد  يبالاترنرخ  یاو استرالفرانسه  یتالیا،ا یرکشورها نظ

را بـه خـود    یدرصد درآمد ناخـالص مل ـ  6تا  5و سالانه 

از  یناش ـ ومیـر  مـرگ  ین). همچن11-9دهد ( یماختصاص 

و  یجهان سرانهبا  یسهدر مقا یراندر ا يا جادهتصادفات 

ــهنقل یلتعــداد وســا ــانگینز ا ی ــان می ــالاتر  یاربســ یجه ب

 یعروق ـ یقلب ـ هـاي  یمـاري بکه پس از  يا گونه به باشد یم

در و  آیـد  یمبه حساب  یو ناتوان ومیر مرگعامل  یندوم

ــا ســال   صــورت ــد ت ــه رون ــ 2020ادام ــه اول ــل  ینب عام

 یکـی ). حوادث تراف14-12( یدگردمبدل خواهد  ومیر مرگ

 دارايمختلــف  در جوامــع هــا آناز  یناشــ ومیــر مــرگو 

حـوادث و   یـن و واکـنش بـه ا   باشند یم یمتفاوت يالگوها

مخصـوص   هـاي  ياستراتژو  یکردهـارو ها آن یامـدهايپ

 يتعــداد یـــران). در ا17-15طلبــد ( یمــآن جامعــه را 

 یکــی حـوادث تراف  ینهزمدر  یلیو تحل یفیمطالعـات توص

 2005). از جملـه در سـال   24-18صورت گرفتـه اسـت (  

عامـل   ینو اول ومیر مرگعامل  یندوم عنوان هبتصادفات 

هـزار   100در هـر   40تـا   30با بـروز   یو ناتوان یتمعلول

) درصـد  25اسـت ( گـزارش شـده    یـران ا یـت نفر در جمع

متفـاوت گـزارش    یـران مختلف ا يها استانتصادفات در 

و همکارانش بـر   یلیوک مطالعهدر  که يطور بهشده است 

درصد  41/87 یزد ندر استا یکیتبعات حوادث تراف يرو

) 26گزارش شـد (  یدرصد ناتوان 59/12مرگ زودرس و 

عامـل   ینچهـارم  یتصـادفات راننـدگ   یگـر، در مطالعات د

 يسکته مغـز  ی،عروق یقلب هاي یماريبپس از  ومیر مرگ

 یـت اهم ه) بـا توجـه ب ـ  27, 13شد (و کهولت سن گزارش 

رخـداد و تبعـات    یـن ا یو فراوان ـ یکـی حوادث تراف مسئله

 یـزي ر برنامهبه  یازآن در کشور، ن یرناپذ جبران گسترده

حـوادث   یـن و کنتـرل آن جهـت کـاهش ا    یشـگیري پ يبرا

 ومیر مرگعلل  ینهزم. اطلاعات معتبر در شود یماحساس 

 يهـا  مراقبت هاي یتاولو ییبه شناسا تواند یمدر جوامع، 

 بییـا و ارز یطراح ـ یناختصاص منابع و همچن ی،بهداشت

 که ییازآنجا .)29, 28باشد ( کننده کمک تیمداخلات بهداش

 یو مکـان  یمتفاوت زمان يبروز حوادث بر اساس الگوها

بـه   یـاز ن ،یـزي ر برنامه هرگونهجهت  ینبنابرا دهد یمرخ 

موجـود و مشـکلات    یتوضـع  ییو شناسا یقاطلاعات دق

 یجـه . درنتباشـد  یم ـو بافـت منطقـه    یتبا توجه به وضع

ــنهــدف از ا ــه شناســا ی ــیو ییمطالع حــوادث  هــاي یژگ

 1390 يها سالمنجر به مرگ در شهر مشهد در  یکیتراف

 .باشد یم 1395تا 
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 ها روش

 ازنظرو  یمقطع - یفیمطالعه توص یکپژوهش حاضر 

 يآور جمع یقکه از طر باشد یم نگر گذشته یزمان

 1395تا  1390 يها سالشهر مشهد در  ياطلاعات آمار

 یتشهر پرجمع ینانجام شده است. شهر مشهد دوم

حدود  ی) و با مساحت1395 در سالنفر  3001184( یرانا

حوادث در  یبررس همیتکه ا باشد یم یلومترمربعک 351

با  هاومیر مرگ). اطلاعات 21است (کرده  یشترآن را ب

 (ICD-10کدها ( ها یماريب المللی ینب يبند طبقهاستفاده از 

(V یدانشگاه علوم پزشک ومیر مرگ) از سامانه ثبت 

از  یمورد مرگ ناش 4585. تعداد یدمشهد اخذ گرد

که  ودب یدهسال به ثبت رس 6 یندر ا یتصادفات رانندگ

قرار گرفت. اطلاعات  یموردبررس يآمار جامعه عنوان به

جنس، سن، محل فوت و  یرهايشامل متغ شده يآور جمع

دهم کتاب  یرایشفوت بر اساس و اي ینهزمعلت  يکدها

بهداشت  یسازمان جهان ها یماريب يبند طبقه المللی ینب

 SPSS يافزارها نرم. اطلاعات با استفاده از باشد یم

قرار  وتحلیل یهتجزمورد  2013نسخه  Excel و 16نسخه 

مختلف از  يها گروه ینارتباط ب یبررس منظور بهگرفت. 

 داري یمعنا استفاده شد. سطح دو و آنو يکا یزهايآنال

 در نظر گرفته شد. 05/0 ها آزمونهمه  يبرا

 جینتا

باعــث  یکــیحــوادث تراف 1395تــا  1390 یزمــان بـازه در 

 درصد 23مرد و  درصد 77نفر شامل  4585کشته شدن 

 یـن از ا ین). همچن1شکل است (زنان در شهر مشهد شده 

گـزارش   ییدرصد روسـتا  12و  يدرصد شهر 88تعداد 

با  1392درصد مرگ مردان در سال  یشترینشده است. ب

 شــدگان فــوت ســن یــانگیندرصــد گــزارش شــد. م 6/78

 یرمقـاد  این که آمد به دست سال 6/43±9/23 یطورکل به

 8/44±8/25زنــان  بــراي و 2/43±1/23مــردان  يبــرا

اسـت  گزارش شده  دار یمعن یزن يآمار ازنظرو  باشد یم

)05/0p<.(
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 و همکارانسید حسنی                                        تصادفات منجر به مرگ یدمیولوژیکاپ یبررس

 
 جنس و سکونت محل تفکیک به و حوادث به تصادفات و هاومیر مرگ کل به حوادث از ناشی يها مرگ فراوانی درصد. 1 شکل

 

بودند همچنین نتایج نشان داد بیشتر افراد که فوت کرده 

تصادف در گروه  هنگامدر  یتموقع ازنظردرصد)  15(

 6( یکمدرصد  که یدرحال اند بودهسرنشین  عابر و

بود وسایل نقلیه گزارش شده  ینسرنش عنوان بهدرصد) 

درصد اطلاعات به دلیل  79). در این بخش حدود 2شکل (

است. در بین  ذکرشده، نامشخص یردقیقغ يکدگذار

 30-60مربوط به گروه  ها مرگسنی بیشترین  يها گروه

. باید ذکر کرد که باشد یمدرصد  9/36سال بوده که 

سنی بین  يها گروهمربوط به  ها مرگدرصد  59حدود 

سنی بر  يبند گروه 2. در جدول باشد یمسال  60-18

با اساس جنس و منطقه سکونت نیز تفکیک شده است. 

ناشی از  يها مرگدرصد  80به این جدول حدود  توجه

مربوط به مردان  18-60تصادفات در گروه سنی 

مربوط به درصد موارد مرگ نیز  80. بیش از باشد یم

 مناطق شهري در تمام سنین گزارش شد.

 

 منطقه سکونت، موقعیت، گروه سنی سال، تفکیک به تصادفات از ناشی یرهايوم مرگ فراوانی درصد. 1جدول 

 P-value جمع 1395 1394 1393 1392 1391 1390 یرمتغ

 ۰۵/۰> 77 6/75 8/76 1/74 2/77 6/78 2/76 مرد تیجنس

 23 4/24 2/23 9/25 8/22 4/21 8/23 زن

  12 9/14 1/12 2/6 9/10 1/16 1/11 روستایی سکونت منطقه

 88 1/85 9/87 8/93 1/89 9/83 9/88 شهري >05/0
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 و همکارانسید حسنی                                        تصادفات منجر به مرگ یدمیولوژیکاپ یبررس

 

 تیموقع

 

 >05/0 9/14 1/9 14 4/7 8/26 5/21 8/4 عابر پیاده

 وسایل سرنشین

 نقلیه

1/15 9/3 6/7 4 5/2 8/1 95/5 

 15/79 1/89 5/83 6/88 7/65 5/74 1/80 سایر و نامشخص

 >05/0 2/5 7/6 9/4 6/6 5/5 6/3 1/4 >6 یسن گروه

18-6 9/6 8/8 1/6 8 1/7 7/7 4/7 

30-18 1/26 7/25 3/22 9/19 8/17 1/18 8/21 

60-30 2/36 7/35 6/37 1/35 8/38 9/37 9/36 

60> 6/26 2/26 5/28 5/30 3/31 7/29 7/28 

 

 1390-1395 يها سال طی سکونت و منطقه و جنس سن تفکیک به تصادفات از ناشی یرهايوم مرگ فراوانی درصد. 2جدول 

 %)زن ( %)مرد ( %)( يشهر %)( ییروستا
 یسن گروه

 )سال(

7/11 3/88 3/55 7/44 6< 

3/18 7/81 5/75 5/24 18-6 

1/13 9/86 7/84 3/15 30-18 

3/12 7/87 78 22 60-30 

6/8 4/91 6/72 4/27 60> 

 



75   
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانسید حسنی                                        تصادفات منجر به مرگ یدمیولوژیکاپ یبررس

 
 وضعیت تفکیک به تصادف از ناشی هايومیر مرگ درصد. 2 شکل

  

 

 1390-1395 يها سال کل در ماه تفکیک به تصادفات از ناشی مرگ موارد کل درصد. 3 شکل

 

مختلف و  يها سالتعداد موارد مرگ به تفکیک ماه جهت 

به  با توجهاست.  شده دادهنشان  4و  3 يها شکلکل در 

نمودار در کل دو مقدار حداکثر فراوانی مرگ در ماه تیر 

شترین میزان مرگ در . بیباشد یمدرصد  10.6و مهر با 

مرگ ثبت شده است که  درصد 66/21با  1392سال 

 ).4شکل است (نمودار روند نزولی داشته  بعدازآن

صد
در
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 و همکارانسید حسنی                                        تصادفات منجر به مرگ یدمیولوژیکاپ یبررس

  

 
 مختلف يها سال تفکیک به تصادفات از ناشی يها مرگ درصد. 4 شکل

 

 
 سال و ماه تفکیک به تصادف از ناشی مرگ موارد درصد. 5 شکل
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در این مطالعه موارد مرگ ناشی از تصادفات به تفکیک 

 منظور به 7و  6 يها شکلگردید.  يبند دستهفصل نیز 

ترسیم  هرسالها و مرگ به تفکیک ومیر مرگبررسی کل 

شده است. با توجه به این نمودارها بیشترین مقادیر 

درصد مربوط به فصل  16/30مرگ ناشی از تصادفات 

درصد مربوط به فصل  61/19 ،یزانمتابستان و کمترین 

 1392سال  جز به ها سالزمستان است. همچنین در تمام 

ناشی از تصادفات مربوط به فصل  يها مرگبیشترین 

 ).7شکل است (تابستان گزارش شده 

 
 فصل تفکیک به ها سال کل در تصادفات از ناشی مرگ درصد فراوانی توزیع. 6 شکل

 فصل تفکیک به مختلف يها سال در تصادفات از ناشی مرگ یدرصد فراوان توزیع. 7 شکل

 

صد
در
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 گیري یجهنتو بحث 

از  یناش ـ هـاي ومیر مـرگ مطالعـه،   هـاي  یافتهبه  با توجه

شـهر   هـاي ومیر مـرگ از کـل   يدرصـد  10حوادث سهم 

از نقـش   یمشهد را به خود اختصاص داده است که حـاک 

 یردر کنـار سـا   یرعمـدي غو  يحـوادث عمـد   يدرصد ده

. در باشـد  یم ها یماريب ازجمله ومیر مرگ اي ینهزمعوامل 

در شــهر  1395تــا  1390 يهــا ســالحاضــر در  مطالعــه

) 80661( یرهـا وم مـرگ مـرگ از کـل    8769مشهد تعـداد  

 یـن از ا یارياست کـه بس ـ  یوستهحوادث به وقوع پ براثر

 یـن . در اباشـند  یم ـ یشـگیري و پ بینـی  یشپ ـحوادث قابل 

) مـرگ  4585( یکیترافاز حوادث  یناش يها مرگمطالعه 

 3/52از حـوادث (  یناش ـ هـاي ومیر مرگاز  یمیاز ن یشب

درصد) را به خود اختصاص داده اسـت. بـدون در نظـر    

 یـا  ینراننـده، سرنش ـ (فرد در زمان مرگ  یتگرفتن موقع

را مـردان و   یاندرصد قربان 66) یرهبودن و غ یادهعابر پ

 مطالعـه  یبـه عبـارت  . انـد  داده یلدرصد را زنان تشـک  34

مـرد   یـان از دو برابر بودن قربان یحاک يحاضر تا حدود

 یجکه با نتـا  باشد یمنسبت به زنان  ونقل حمل ادثدر حو

ــه ــ مطالع ــارانش در اســتان  یلطف ــزدو همک ــهو  ی  مطالع

دارد مطابقـت   یو همکارانش در خراسان جنـوب  اللهی یتآ

کرمانشـاه،   يهـا  اسـتان کـه در   یگـر ). مطالعات د31, 30(

کشـور انجـام    يهـا  اسـتان  یرمـان و سـا  خوزستان و کر

مـردان   یـت در جمع یکـی تراف ثنسبت مـرگ حـواد   یدگرد

 در ).35-32اسـت ( برابر گـزارش شـده    4نسبت به زنان 

 9 یزمان بازهحمزه و همکارانش در کرمانشاه در  مطالعه

 یکیمردان در حوادث تراف ومیر مرگ) 2004-2013ساله (

 يمطالعـات کشـورها  ). در 36شـد ( درصد گزارش  7/78

هنـد،   یا،اسـپان  د،، فرانسه، سـوئ متحده یالاتا ازجمله یگرد

 یـز ن یگـر از مطالعـات د  يو تعـداد  یـل و برز یهترک یلند،تا

در مردان نسبت به زنان  ومیر مرگمشابه درصد  طور به

ــده    ــزارش ش ــالاتر گ ــت (ب ــائ). از 40-37اس ــه یآنج  ک

ــدهايپ ــوادث  یام ــارح ــاريب درب ــا یم ــههزو  ه ــاي ین  ه

 یج، نتـا کنـد  یم ـ یفـا ا یدر جامعه نقش پررنگ ـ شده یلتحم

نشـان داده   ییکشـور اروپـا   6در  ینهزم یندر ا لعاتیمطا

از  یاست مردان جـوان در معـرض مـرگ زودرس ناش ـ   

مرد  شدگان فوت). بالا بودن آمار 40باشند ( یمتصادفات 

راننـدگان مـرد    یشتربه تعداد ب توان یمنسبت به زنان را 

مــردان در  تــر پررنــگ یگــاهدگان زن، جانســبت بــه راننــ

و در معـرض خطـر بـودن     ريکشـو  ونقـل  حمـل  یستمس

بـالا،   یسـک بـا ر  ییبـه علـت رفتارهـا    یتجمع ینا تر یشب

ــتفعال ــترب ی ــزل و دلا  یش ــارج از من ــلدر خ ــ ی  ی،فرهنگ

جهـت زنـان در    یقـانون  هـاي  یتمحدود ازجمله یاجتماع

 یـت رعا ینو همچن ـ یکلتاستفاده از دوچرخه و موتورس ـ

و  یمنــیو اصــول ا یو راننــدگ ییراهنمــا ینقــوان یشــترب

با توجه بـه   ی). از طرف41داد (توسط زنان نسبت  یاطاحت

 یفـا معـاش خـانواده ا   ینتـأم کـه مـردان در    ینقش پررنگ

 يحوادث بار اقتصاد یندر ا ها آنشدن  یقربان ،نمایند یم
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 ازنظـر ) 43, 42, 1( نمایـد  یم یلرا بر جامعه تحم ینیسنگ

 ومیـر  مـرگ درصـد   یشـترین ب شـدگان  فـوت  یه سـن گرو

 7/84سـال (  18-30مردان جـوان   نیحوادث در گروه س

 یاست و در مرحله بعد به گروه سن آمده دست بهدرصد) 

ســال اختصــاص دارد.  30-60 یعنــی ســال یــانممــردان 

 یـزان م یشـترین کشـور ب  يهـا  استانمطالعات مختلف در 

 انـد  نمودهگزارش  یمتفاوت یسن يها ردهرا در  ومیر مرگ

 یـزد،  انسال در است 20-23 یسن يها ردهبه  توان یمکه 

ــان،  در 30-19 ــهر ســــار  15-35کرمــ  15-24، يشــ

 یاستان خراسان جنوب 15-44کشور،  یشمال يها استان

 ).47-44, 34, 31, 30خوزستان اشاره نمود. ( 29-39و 

ــه در ــهمقا يا مطالع ــ اي یس ــور ا ینب ــرانکش ــا  ی ــاب  یرس

و همکارانش انجـام شـد رده    یکه توسط رسول کشورها

 یسـن  رده پـذیرترین  یبآس عنوان بهسال را  15-49 یسن

 یـزان اخـتلاف م  ینا یل). دل4( اند کردهدر حوادث گزارش 

بـه تفـاوت در    تـوان  یم ـرا  یسن يها گروهدر  ومیر مرگ

مختلـف   یندر سـن  یان مهارت راننـدگ یزو م پذیري یبآس

در گـروه   ومیـر  مـرگ  یـزان مربوط دانست و بالا بودن م

چـون   یبـه عـوامل   توانـد  یم ـمطالعه  ینمردان جوان در ا

مهـارت   بعضـاً پرخطـر در جوانـان، تجربـه و     يرفتارها

 یشـتر ب یچیبالاتر و سرپ یننسبت به سن یرانندگ تر یینپا

 يبه اقتضـا  یرانندگ و ییراهنما یناز قوان یگروه سن ینا

ــن ن ــبت س ــ4داد (س ــن  ین). همچن ــرفتن رده س ــرار گ  یق

دوم بــدون در نظــر گــرفتن جــنس  یگــاهســالمندان در جا

کمتـر   يبهبـود  یلاز قب یبه عوامل توان یمرا  شدگان فوت

 هــاي یمــاريبســن،  کهولــت ،یبافــراد مســن پــس از آســ

سـالمندان، سـرعت العمـل     یاختصاص ـ یو روح ـ یجسم

در واکنش به حـوادث مربـوط دانسـت     وهگر ینا تر یینپا

 یرمقاد یزدر مطالعات خارج از کشور ن ین). همچن49, 48(

گـزارش شـده    یمتفـاوت  یسـن  يبنـد  ردهو  هـا ومیر مرگ

از تصـادفات   یمـی درهنـد ن  يا مطالعـه مثال  طور بهاست. 

) و 39ســال ( 21-40 یکشـنده را در گــروه سـن   يا جـاده 

سال گـزارش   15 -24 یدر کانادا در گروه سن يا مطالعه

ــرده ــد ک ــه). در 50( ان ــر از  مطالع ــد ردهحاض ــن يبن  یس

بـا   چراکـه اسـت   شـده  استفادهاستاندارد وزارت بهداشت 

 یشـترین کـه در معـرض ب   یگـروه سـن   یحصح ییشناسا

گروه هـدف را جهـت    توان یم اند قرارگرفته یبآس یزانم

 صـورت  بـه تلفـات   یـزان کـاهش م  يدر راسـتا  یمداخلات

 یتصادفات در گروه سن ینمود. فراوان ییاساشن تر یقدق

مناسـب   یـزي ر برنامـه بـه   یـاز ن دهنده نشانمردان جوان 

. از باشـد  یم ـ یگروه سن ینا یشترجهت آموزش هر چه ب

ــهزم یــندر ا مــؤثرمــداخلات  ــدن  تــوان یمــ ین ــه گنجان ب

ــ ــاي یهتوص ــیا ه ــاطو احت یمن ــا ی ــدگ ییراهنم  یو رانن

وزارت  یسـن  يهـا  گروه یاختصاص یخدمت يها دربسته

 ینــدکشــور در فرا یبهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــک

 یشـنهاد سـلامت شـهروندان پ   یـک پرونده الکترون یلتشک

 نمود.

 یموردبررس ـدر پنج سـال   یکیرخداد حوادث تراف ازنظر

 66/21( 1392مربـوط بـه سـال     ومیر مرگآمار  ینبالاتر

 65/13( 1395آمار مربوط به سـال   ترین یینپادرصد) و 
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 یکه خوشـبختانه نشـان از رونـد نزول ـ    باشد یم )درصد

مطالعـات   یجاز حـوادث دارد کـه بـا نتـا     یناش ومیر مرگ

تلفـات   یرس ـ ی). مطالعه لطف52, 51دارد (مختلف مطابقت 

کرده  یمترس ینزول صورت به 2016  تا  2012را از سال 

زاده و همکارانش بر  یرقد مطالعهدر  ین). همچن31است (

 يهـا  سـال در  یکلتتصادفات موتورستلفات  یزانم يرو

را عنــوان کــرده اســت  یکاهشــ يرونــد 2010تــا   2001

  تـا   1997 يهـا  سـال  یاست که ط یدر حال ین). ا51-53(

). علـت  55, 54( یما بودهتلفات  يشاهد روند صعود 2006

از تصـادفات در   یناش ـ یرهايوم مرگکاهش روند وقوع 

بــه عوامــل  تــوان یمــ را 1395تــا  1393 يهــا ســال یطــ

 یس،و پل یرانندگ ییکنترل راهنما یشافزا یلاز قب یاحتمال

جهــت نجــات حادثــه  يامــداد یروهــايســرعت ن یشافــزا

 ینـه درزم یجمع ـ يها رسانه یرگذاريتأث یشگان، افزایدد

 یسـطح آگـاه   یشو افـزا  یراننـدگ  ییراهنمـا  يهشدارها

 عموم نسبت داد.

تصــادفات بــه  یرهــايوم مــرگتعــداد  یبررســ یطرفــ از

را نشان  یتیحائز اهم یجنتا یزسال و ماه و فصل ن یکتفک

بـه   هـا  مـاه  یـن حوادث در ا یابی علتبا  توان یمو  دهد یم

و رفـع مشـکلات و عوامـل وقـوع تصـادفات و       ییشناسا

مطالعـه   هاي یافتهبه  با توجهاقدام نمود.  یکیحوادث تراف

مرگ)  488درصد ( 64/10با  ومیر مرگ یفراوان یشترینب

 یشترینب بین یندرااتفاق افتاده است که  یردر ماه مهر و ت

اسـت و   یافته اختصاص 1392سال  مهرماهبه  یزدرصد ن

 ین. اباشد یم ماه بهمنمربوط به  ومیر مرگ یزانم ینکمتر

و همکـارانش در   یحسـن  مطالعـه است کـه در   که یدرحال

گـزارش   یـر و ت یورشهر يها ماهدر  ارآم ینسمنان بالاتر

در  یانآمار قربان بالابود رسد یم). به نظر 41شده است (

 تواند یمو در مهرماه  یتابستان يبا شروع سفرها یرماهت

مراکـز   ییمـدارس و بازگشـا   یتابسـتان  یلاتتعط یانبا پا

 ینتـردد و همچن ـ  یناگهـان  یشافـزا  یجـه درنتو  یآموزش

 زلحـاظ ادر ارتباط باشـد.   ستانیتاب يبازگشت از سفرها

در فصـل   ومیـر  مـرگ  یـزان م ینبـالاتر  یزن یفصل يالگو

 یگـر که بـا مطالعـات د   باشد یمدرصد  30.16تابستان با 

). 58-55, 46, 35, 32, 25, 7مناطق کشور مطابقـت دارد ( 

مطالعات در تضاد  یجاز نتا يبا تعداد ینهمچن ها یافته ینا

و همکــارانش کــه  صــیريبــوده اســت ازجملــه مطالعــه ن

را در فصـل   یکـی حـوادث تراف  ومیـر  مرگ یزانم ینکمتر

 یننشان داد کمتـر  ها یافته). 44اند ( کردهتابستان گزارش 

حوادث مربـوط بـه فصـل زمسـتان بـا       ومیر مرگ یزانم

 يدر سـار  یزدانـی  بامطالعـه کـه   باشـد  یم ـدرصد  6/19

 ینمطالعـه شـمس کـه بـالاتر     یج). نتـا 45دارد ( یهمخوان

مطالعـه   هـاي  یافتهده است با را در زمستان نشان دا آمار

در  یمطالعـــات ین). همچنـــ59اســـت ( حاضـــر متفـــاوت

 یـزان م یشـترین ب یـب و کرمـان بـه ترت   یلانگ ـ يها استان

 انـد  نمودهو بهار گزارش  ییزپا يها فصلرا در  ومیر مرگ

 یـن دارد و ا یرتحاضـر مغـا   مطالعـه  یج) که با نتا34, 7(

 یمـی اقل یطاسـت بـه متفـاوت بـودن شـرا      نممک ـ یرتمغا

 یـا کـاهش   یجهدرنتکشور در فصول مختلف و  يشهرها

مختلـف   يهـا  دورهدر  ینمسـافر  یرشپـذ  یـزان م یشافزا
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مطالعــه در فصــل  یــنا یجنتــا بــر اســاسمــرتبط باشــد. 

وقـوع   ،يا جادهو  ينامساعد جو یطشرا باوجودزمستان 

 یافتـه  ینا کهکمتر از فصل تابستان بوده است  ومیر مرگ

در  ییـارت و ز یاحتیس يسفرها یشافزا یلبه دل تواند یم

 مطالعـه ). در 60باشـد ( فصل تابسـتان بـه شـهر مشـهد     

 یرآمار تصادفات منجر به فوت بـا مقـاد   یشترینحاضر ب

گـزارش شـده    يمناطق شـهر  ینساکن یندرصد در ب 88

و همکارانش مطابقـت دارد   یلطف مطالعه یجاست که با نتا

و  تفاداـتصــ انزـمیــ یــزدر کانــادا ن يا مطالعــه). در 31(

 ،شهري به ستاییرو يها جادهاز آن در  ناشی ومیر مرگ

 یـن ) و علـت ا 61گـزارش شـده اسـت (    بـر ابر پـنج  ودحد

 یـن در ا یـه نقل یلبه بالا بودن تعـداد وسـا   تواند یمرخداد 

ــاطق و  ــهمن ــزا تبــع ب ــردد و ا یــزانم یشآن اف  یجــادت

مربـوط باشـد    یتتراکم جمع میزانو  ینسنگ هاي یکتراف

 یـر وم مـرگ علـل   یـق دق يبه عدم کدگـذار  با توجه). 4, 1(

از  یـادي مـرگ بخـش ز   اي ینـه زمدر بخش علـت   یکیتراف

نقـص تنهـا در بخـش     یـن اطلاعات ناقص بوده است اما ا

 يبوده که علت آن اختصاص کـدها  پذیر یبآس يها گروه

 یکیتراف ادث(حو v99 ) ویکیحوادث تراف یر(سا v98 یکل

درصـد   9/14 هـا  یافتـه . با توجـه بـه   باشد یمنامشخص) 

 هـاي  ینسرنشدرصد را  95/5و  یادهپ عابرانرا  یانقربان

 عـابران  ومیـر  مـرگ  یر. مقـاد اند داده یلتشک یهنقل یلوسا

ــادهپ ــورها یـ ــامو يدر کشـ ــد) (2/11( یتنـ ) و 62درصـ

 12( يدرصـد) مـالز   12درصد) کانادا ( 13( متحده یالاتا

) و 64درصــد) ( 46( یقــاییآفر يکشــورها) 63( )درصــد

) 65درصـد) (  48( یلانکادرصـد) و در سـر   67( کنگ هنگ

 یـــزانم ییـــراتتغ یحگـــزارش شـــده اســـت. در توضـــ

ــرگ ــاومیر م ــابراندر  ه ــادهپ ع ــ ی ــوان یم ــل  ت ــه عوام ب

ــاد ــاص  ي،اقتصـ ــاختزاختصـ ــاي یرسـ ــب و  هـ مناسـ

، یرگـذرها ز یی،هوا يها پلشامل  یادهپ عابرانمخصوص 

 یباشاره نمود و علـل بـالا بـودن آس ـ    یادهپ خطوط عابر

بودن  یرزائرپذبه  تواند یم یزدر مطالعه ما ن یادهپ عابران

 یـن در ا یـاده پ عـابران  یـاد آمـار ز  یجهشهر مشهد و درنت

 شهر اشاره شود.

بـه   یبه عدم دسترس ـ توان یمطرح  ینا هاي یتمحدود از

، هـا  بخـش از  یتصادفات در بعض هايومیر مرگ یاتجزئ

؛ اشـاره کـرد   یرهاوم مرگاز  يتعداد یقدق يکدگذار عدم

. گـردد  یم ـمطالعـه   یـک جـامع   گیـري  یجهنتباعث عدم  که

 يبـر رو  یشـتر ب یـات بـا جزئ  یمطالعـات  شود یم یشنهادپ

مربـوط   يو پارامترهـا  یبآس ـ نوعساعات رخداد حادثه، 

 انجام گردد. یزن یلو مدل اتومب یهنقل یلهبه نوع وس

 یو قدردان تشکر

 یقاتتحق یتهمصوب کم یقاتیمقاله حاصل طرح تحق این

با کد  حیدریه تربت یدانشگاه علوم پزشک ییدانشجو

 یسندگان. نوباشد یم IR.THUMS.REC.1395.47اخلاق 

و  حیدریه تربت یدانشگاه علوم پزشک يمقاله از همکار

و  یرکمال تقد ي،و معنو یمال هاي یتحما یلمشهد به دل

 تشکر را دارند.

 منافعتضاد 
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 Abstract 

 Background & Aim: Traffic accidents are one of the most important causes of death 
in developing and developed countries, and impose many economic and social burdens 
on societies. The purpose of this study is to determine the mortality rate caused by 
traffic accidents in Mashhad during 2011-2016. 
Methods: The present study is an analytical-cross sectional study that was carried out 
on the population of Mashhad city over the years 2011 to 2016. Information was 
obtained from the death registration documents of Mashhad University of Medical 
Sciences, and classified using the International Classification of Disease Control 
System, the tenth edition (ICD-10, 10th edition). The data were analyzed using SPSS 
and Excel software at a 0.05 significant level. 
Results: The results showed that the highest traffic accident mortality rate was 
reported in 1392 in which 88% of the incidents were reported in urban areas. The 
mortality rate has doubled in men than women. The average age of dead person was 
43.6±23.9 years. There was a significant correlation between age at death, mode of 
transport, and place of residence in different years (p <0.05). The highest percentage 
of deaths was in the summer and July and May months. 
Conclusion: Male gender, aged between 30-60 years, urban residency, summer 
seasons (especially July and October) and are factors affecting the death rate due to 
accidents in Mashhad. It is suggested that these variables be considered more in future 
plans to reduce the incidence of road traffic accidents. 
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