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           مجله دانشکده بهداشت و انستيتو تحقيقات بهداشتي            
 ۶۱ ‐۷۲:  صفحات / ١٣٨٦ تابستان  ٢  شماره  ٥  دوره                                                                                       

  در شهرستان کرمانيکي از حوادث ترافين موارد مرگ ناشيتخم
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 ۱۵/۵/۱۳۸۵:   پذيرش      ۲۶/۴/۱۳۸۵: دريافت 
 

  چکيده
 ي که براييز روش ها ايکي. ج استي رايده اي پدي، کم شماريع مرتبط با تندرستي مراقبت و ثبت وقايدر نظام ها: زمينه و هدف 

ن تعداد يهدف مطالعه حاضر تخم.  باشدي مديبازص‐دي رود، روش صيد به کار م موارييا ثبت در شناسايت نظام مراقبت ين حساسييتع

. مارستان بوده استي و بي قانونيس، پزشکي سه منبع پليبا استفاده از داده هاد يبازص‐ديبا روش ص يکي از حوادث ترافيموارد مرگ ناش

 يس، پزشکي توسط پل۱۳۸۱ در محدوده شهرستان کرمان که در سال يکي از حوادث ترافيه موارد مرگ ناشين منظور کليبه ا :روش کار

ت نام، نام ين فهرست ها براساس تشابه سه خصوصيموارد مشترک ب. ديد باهنر ثبت شده بود، استخراج گرديمارستان شهي و بيقانون

ه و يمورد تجز Loglinear يد و مدل آماريبازص‐ديروش ص ت داده ها با استفاده ازي شدند و در نهاييخ تصادف شناساي و تاريخانوادگ

 .ل قرار گرفتيتحل

برآورد محافظه د يازصب‐ديبا روش ص.  شدنديي از سه منبع شناسايکي حوادث ترافي مرگ ناشير تکراري مورد غ۴۷۱درمجموع  :نتايج

        ن زده يتخم) ۵۴۳‐۶۸۶: %۹۵نان يحدود اطم( نفر ۵۹۶ در شهرستان کرمان ۱۳۸۱ در سال يکيتعداد موارد مرگ حوادث ترافکارانه 

زان مرگ ي ذکر شده است، م۶۴۴۶۷۳ران ي که براساس برآورد مرکز آمارا۱۳۸۱ت شهرستان کرمان در سال يبا در نظر گرفتن جمع.  شوديم

ب نسبت موارد ين ترتيبه ا.  شوديبرآورد م) ۸۴‐۱۰۷: %۹۵نان يحدود اطم(هزار نفر % ۹۲ در شهرستان کرمان يکي از حوادث ترافيناش

ن زده شده به ي تخميمان به کل مرگ هاد باهنر شهرستان کريمارستان شهي و بي قانونيس، پزشکي ثبت شده در پليکيمرگ حوادث تراف

 .  شوديکل موارد را شامل م% ۷۹ز حدود ين) نفر۴۷۱(مجموع موارد گزارش شده . بوده است%  ۴۸و % ۵۸، %۱۶ب يترت

ا در مجموع، ي و يينهامارستان، به تي و بي قانونيس، پزشکيک از منابع سه گانه پليچ ي دهد که هين مطالعه نشان ميج اينتا :نتيجه گيری 

 موارد ين تعداد واقعي تواند به تخميد ميبازص‐دي نداشتند و استفاده از روش صيکي از حوادث ترافي از موارد مرگ ناشيپوشش کامل

 . کمک کند

 ، کرمانLoglinear، مدل يکيد، حوادث ترافيبازص ‐دي روش ص:يدي کلنگاواژ

 

 قدمهم

ــاني  ١٩٩٠در ســال  ــار جه  حــوادث ترافيكــي در ب

بيماري ها رتبه نهم را داشته است، و پيش بيني ميشود در            

 Murray and Lopez( به رتبه سوم برسـد ٢٠٢٠سال 

 يک ـي از حـوادث تراف    ي ناش يزان مرگ اختصاص  يم. )1996

 هـزار   ١٠٠ در   ١٣ به طور متوسـط      ٢٠٠٠در جهان در سال     

 ـ     حـدود   ٢٠٢٠ هـا در سـال       ين ـيش ب يبوده است و مطابق پ

. )Peden et al. 2004(د هزار  خواهـد بـو  ١٠٠ در ٤/١٧
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٦٢

 در  يکي از حوادث تراف   يزان مرگ ناش  ين متوسط م  يهمچن

 هزار بوده   ۱۰۰ در   ۴/۲۶ يترانه شرق ي منطقه مد  يکشورها

 ۱۳۸۱ در سـال  درايـران . )Peden et al. 2004(اسـت 

برحــسب  (ب هــاي هــا و آس ـيمــاريبـار ب  % ۲۹، )۲۰۰۲(

DALYs( بـوده   ير عمـد  ي و غ  ي از حوادث عمد   ي ناش 

ون سال عمـر    يلياست که جمعاً باعث از دست رفتن دو م        

ن علـت   يمتـر مه.  )۱۳۸۳  و همکـاران   ينقـو (شده اسـت  

 اسـت کـه     يک ـيران، حوادث تراف  ي درا ير عمد يحوادث غ 

 حـدود   ١٣٨١ از آن در سال      ي ناش يزان مرگ اختصاص  يم

  و همکاران  ي نقو ( هزار نفر ذکر شده است     ١٠٠ در   ٨/٤١

  ١٣٨١ اســتان كــشور در ســال ١٨مطالعــه مــرگ . )۱۳۸۳

 حـوادث   يزان مـرگ اختـصاص    ي ـن م يشترينشان داد که ب   

و )  هـزار  ١٠٠ در   ٦٨( مربوط بـه اسـتان کرمـان         يکيفترا

 ١٠٠ در   ٢٤ (يجان غرب ين آن مربوط به استان آذربا     يکمتر

 . بوده است) هزار

ر ي نظيگري ديد درکنار روش هايبازص‐ديروش ص

 انجام بررسي هاي  وايجاد نظام هاي ثبت و مراقبت

 مقطعي، روش هايي هستند كه براي تعيين جمعيت هاي

 براي تخمين ١٦٦٢اين روش در . مختلف بكار مي روند

جمعيت شهر لندن بكار رفت، اما پايه هاي رياضي آن 

در اوايل قرن .  سال بعد بوسيله لاپلاس بيان شد١٥٠

بيستم از اين روش براي تخمين جمعيت پرندگان مهاجر 

 Hook and( مطالعات ديگر جانوران استفاده شدو

Regal 1995; Laska 2002( . از اين ١٩٤٠از دهه 

روش در مطالعات اپيدميولوژيك براي تخمين جمعيت 

در  ويتز مطالعههاي انساني استفاده شده است ولي پس از 

اين روش در  )Wittes and Sidel 1968(دهه هفتاد 

از اين روش . مورد استفاده قرار گرفتاپيدميولوژي بيشتر 

در تخمين بسياري از بيماريها و حالات مربوط به سلامتي 

از جمله موارد سرطان، سكته مغزي، بيماران رواني و 

 Tilling and(استفاده شده است HIVان به يمبتلا

Sterne 1999(  . اين روش براي تخمين جمعيت هاي

ن و مصرف كنندگان داروهاي غير مجاز، يپنهان مثل معتاد

. ها بطور فزاينده بكار مي رودزنان خياباني، و بي خانمان

طه پيشگيري از سوانح و حوادث از ي درحيمطالعات اندک

 Morrison and Stone( اين روش استفاده كرده اند

‐ علاوه برتخمين بروز و شيوع، ازروش صيد.)2000

هاي مراقبت و ثبت بازصيد براي بررسي كامل بودن نظام

 (Tilling and Sterne ها نيز استفاده مي شوديماريب

(1999 .  

در اين روش، يك نمونه از جمعيت مورد نظر صيد 

شده به آنها برچسب زده شده و رها ميشوند ودر زمان ديگر 

نمونه ديگري مجدداً صيد ميشود و تعداد افراد در هر نمونه، 

و تعداد افراد مشترك در هر دو نمونه مورد توجه قرار 

 ب هر چه تعداد موارد مشترک به نسبتين ترتي به ا.ميگيرد

مرجع ت يشتر باشد جمعيدر نمونه ها بحاضر تعداد افراد 

 شود و برعکس هر چه تعداد موارد ين زده ميکوچکتر تخم

 در .دي آي به دست مين بزرگتريمشترک کمتر باشد تخم

ا يماران ي از بي که گروه خاصيي از فهرست هايولوژيدمياپ

 شود و برچسب ي کنند استفاده ميافراد جامعه را ثبت م

ل نام، نام ي آنها از قبيز همان مشخصات فرديافراد ن

  ل ين قبيگر از ايات دي، سن و خصوصي، کد مليخانوادگ

ش از دو فهرست وجود دارد، ي که بي موارديبرا.  باشنديم

 امين فهرست از فهرست هاي مستقل Kبه صورت مشابه 

ه عنوان افرادي كه در افراد يك جمعيت هدف را مي توان ب

Kامين بار صيد شده اند در نظر گرفت )Hook and 

Regal 1995(. 

 وجود ديبازص‐ديص در روشچهار پيش فرض اساسي 

 افتن موارد مشترکيامكان ) ٢بسته بودن جمعيت، ) ١: دارد

 ؛گريکدياستقلال فهرست ها از ) ٣، فهرست ا چندي  دونيب

ک فهرست احتمال وجود او يدر  که وجود فرد ين معنيبه ا

احتمال حضور ) ٤، ا کمتر نکنديادتر يگر را زيدر فهرست د

. باشدنداشته  ي آنها بستگي هايژگيافراد در فهرست ها به و

دو پيش فرض اساسي در مطالعات حيطه سلامت معمولاً 

ها و مستقل بودن فهرست (ديبازص‐ديروش صبراي استفاده از 

ک راه ي. برقرار نيستند) ي به ويژگي هاي فرديعدم وابستگ

ين است كه بيش از دو منبع داده داشته باشيم و از مدل حل ا

Loglinear   ها استفاده كنيم و در واقع وابستگي منابع داده
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 Tilling and Sterne( كنيمدر مدل واردز ينبه هم را 

اساس اثر  بر Loglinearبا استفاده از مدل  .)1999

متقابل  هاي مختلفي كه در نظر مي گيريم مدل هاي 

 مدل ۸ يحالت سه منبعدر .م داشتيخواهمتفاوتي 

 يسه برازندگي توان با مقايد که مي آيمختلف به دست م

ا پنج يل کرد، اگر چهار يآنها مدل مناسب را انتخاب و تحل

م ي تواني مدل م۶۸۹۴ و ۱۱۴ب يم به ترتي داشته باشمنبع

 آنها و انتخاب مدل يسه برازندگيم که مقايداشته باش

 Hook and Regal(مناسب دشوارتر خواهد بود

با داشتن سه منبع  Loglinearاستفاده از مدل .  )1995

ش فرض يشتر کمک خواهد کرد که برقرار نبودن پيا بي

جاد ين ها اي در تخميگر تورشيکديل منابع از استقلا

د ي صيش فرض برقرار نبودن وابستگياما در مورد پ.  نکند

م، ي را بکار بريگري ديد راه حل هاي فرد باي هايژگيبه و

د شدن افراد يبراساس متغيرهايي كه با صنکه ياز جمله ا

ه ي و در هر لاه هاي متفاوت ايجاد كنيميارتباط دارند لا

تخمين جداگانه باشيم كه اين كار واريانس تخمين ها را 

كه اخيراً به آن توجه بيبشتري  يگريراه حل د. مي برد بالا

د شدن ي مرتبط با صيرهايشده است وارد كردن متغ

)Covariate ( دريك مدلLoglinear  ياLogit 

 كه با اين روش .)Tilling and Sterne 1999(است

 .تخمين هاي دقيق تري بدست مي آيد

در مورد تخمين موارد سوانح ترافيكي و مرگ ناشي 

بازصيد چند مطالعه در ‐از آن با استفاده از روش صيد

 Razzak and(مناطق مختلف جهان انجام شده است
Luby 1998; Tercero and Andersson 2004; 
Schootman et al. 2000; Jarvis et al. 2000; 

Dhillon et al. 2001( . بطور معمول منابع داده اي كه

پليس، پزشكي قانوني و : استفاده مي شوند شامل

 مطالعه در )Dhillon et al./ 2001(بيمارستان هستند

كشورهاي در حال توسعه نشان دهنده پائين بودن پوشش 

داده هاي پليس و بيمارستان به خصوص در مورد 

 Razzak and( حوادث ترافيكي بوده استناخوشي هاي

Luby 1998; Tercero and Andersson 2004(  .

محققين اين مطالعات توصيه كرده اند در اين نوع مطالعه، 

داده هاي بيمارستاني بيماران بستري و سرپايي هر دو در 

  .)Tercero and Andersson 2004( نظر گرفته شوند

 ين ميزان مرگ اختـصاص    يمطالعه حاضر با هدف تخم    

ناشي از سوانح ترافيكي با مقايسه سـه منبـع ثيـت داده هـا               

بيمارسـتان، پلـيس راهنمـائي راننـدگي و پزشـكي           : املش(

. بازصيد انجام شده اسـت    ‐و استفاده از روش صيد    ) قانوني

زان مرگ گزارش شده در سـال       ين م ينکه بالاتر يبا توجه به ا   

 ١٣٨٠ مربوط به استان کرمان بوده اسـت، و در سـال             ١٣٨١

 حـوادث   يزان مـرگ اختـصاص    ي ـز شهرستان کرمـان بـا م      ين

زان هـا را در     ي ـن م ي از بالاتر  يکي هزار   ١٠٠ در   ٤٩ يکيتراف

ن مطالعـه   ي انجام ا  يسطح کشور داشته، شهرستان کرمان برا     

 . ديانتخاب گرد

 

 کارروش 
 منجر به فوت در سطح شهرستان يکيحوادث تراف        

، ي رانندگييس راهنماي از سه منبع پل١٣٨١کرمان در سال 

 يپرونده ها.  شدنديي شناساي قانونيستان و پزشکماريب

 ي رانندگييس راهنماي پليواحدهاه يکل که در يحوادث فوت

ن، يباغ(س راه يمحدوده شهرستان کرمان شامل شش پاسگاه پل

س يو سه پاسگاه پل) ر، گلباف، کبوترخانيچترود، ماهان، بردس

 مشخصات افراد فوت  وي بررسي شهري رانندگييراهنما

د باهنر کرمان به يمارستان شهيب. ديا استخراج گردشده از آنه

ماران تروما در سطح شهرستان شناخته يعنوان مرکز ارجاع ب

 را ييماران ترومايب که اورژانس شهرستان ي گونه ا به شوديم

ن ياز ي مطالعه حاضر نيافته هاي کند و ين مرکز منتقل ميبه ا

 که در يافراد% ٩٤ که بين ترتي کند به ايد مييموضوع را تا

به علت حادثه  شهرستان کرمان ي قانوني در پزشک١٣٨١سال 

مارستان ي بدر بودند،شده ر کشنده يغب ي دچار آسيکيتراف

افراد به مجموع % ٦ و تنها مراقبت شده بودندد باهنر يشه

مارستان ين بيبنابرا. رده اندگر مراجعه کي ديمارستان هايب

در سطح  يمارستاني بيد باهنر به عنوان منبع داده هايشه

 از حوادث ي موارد مرگ ناشمد نظر قرار گرفت وشهرستان 

ن به ي مراجع‐١   :مارستان از چهار فهرستين بي در ايکيتراف

 مارستانيدن به بيشامل موارد فوت شده قبل از رس؛ اورژانس
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 شدگان ي بستر‐٣   شدگان بخش اورژانس،ي بستر‐٢

مارستان ي گزارش موارد فوت ب‐٤ و ي تخصصيبخش ها

 از کل يدند و با حذف موارد مشترک، فهرستياستخراج گرد

در مورد . ه شديمارستان تهي بيکيموارد مرگ حوادث تراف

وادث  فوت حيه پرونده هايز کلي ني قانوني پزشکيداده ها

 و ي بررس١٣٨١ شهرستان کرمان در سال يکيتراف

 . مشخصات افراد فوت شده از آنها استخراج شد

ت ين سه فهرست، سه خصوصيافتن موارد مشترک بي يبرا

) روز و ماه(خ يتار) ٣، ينام خانوادگ) ٢نام، ) ١: افراد شامل

م نا" الف"در حالت . حادثه در دو حالت مد نظر قرار گرفتند

ش وند و يا اختلاف در پي (کساني کاملاً يو نام خانوادگ

. خ حادثه حداکثر سه روز تفاوت داشتيو تار) پس وند

 از سه شرط فوق يکي بود که يشامل موارد" ب"حالت 

ا تفاوت ي يا نام خانوادگي اختلاف در نام، يعنيبرقرار نبود، 

خ حادثه وجود يرش از سه روز و کمتر از دو ماه در تايب

 ن فهرست ها با کمک ي موارد مشترک بييشناسا. داشت

ن ي انجام شد به اMicrosoft Excel 2003نرم افزار 

 و درصورت اشتباه يني نامعمول بازبيب که ابتدا اساميترت

ن حروف حذف ي موجود در بياصلاح شدند، فاصله ها

 ي ثبت و گاهيسام در اول ايکه گاه" ديس"دند، کلمه يگرد

 مختلف ي که به حالت هايثبت نشده بود حذف شد، اسام

 شدند يکسان سازي و ييممکن است نوشته شوند شناسا

 سپس با ادغام ،)يرضائ/ييا رضاي يعبدالله/ يمانند عبداله(

ف کردن يل ها و پس از رديت هر سه فايدو به دو و در نها

ب نام يبه ترت( مختلف يب هاي برحسب ترتياسام

نام و ‐ينام خانوادگ‐ ماه حادثه ، ماه حادثه‐نام– يخانوادگ

سه هر يو مقا Sort با دستور) ينام خانوادگ‐نام‐ماه حادثه

برحسب (در چند حالت  If با دستور يمورد با مورد بعد

) "ب" و "الف" مختلف مربوط به سطح تطابق يحالت ها

 .  شدندييشناساموارد مشترک 

 L1) ١نمودار  (ين دو منبعي مربوط به تخمنودر نمودار 

 تعداد افراد در L2، )د اوليا صي(تعداد افراد در منبع اول 

  ،ن دو منبعي تعداد موارد مشترک بd، )ديا بازصي(منبع دوم 

m ک از دو منبع حضور نداشته يچي که در هيتعداد افراد

ه و يتجز در مطالعه حاضر.ل افراد جامعه است تعداد کnو اند 

 يها با استفاده از فرموليل داده ها هم به صورت دو منبعيتحل

 Loglinear با استفاده از مدل ير و هم به صورت سه منبعيز

 . دي انجام گردStata 8.0با نرم افزار 

 

)2()1(
)2)(1)(12)(11(96.1 CI95% 2 ++

−−++
±=

dd
dLdLLLn 

1
1

)12)(11(
−

+
++

=
d

LLn   

         

  ۲۳=۸ با يک جدول توافقي يل سه منبعي تحليبرا         

مشخص بودند ) ٢نمودار ( خانه آن ٧د که يل گرديخانه تشک

 خانه برازنده ۷ن ي اي رومختلف Loglinearمدل   ٨و 

 منتظره ين مدل ها فراوانيک از اي با استفاده از هرشدند و

ک از سه يچي که در هيافراد (يخانه هشتم جدول توافق

درصورت داشتن سه . ديبرآورد گرد) فهرست ثبت نشده اند

ن است که يا Loglinearت استفاده از مدل ي مز،شتريا بيمنبع 

 توان اثر يابع مختلف، من منيبا وارد کردن اثر متقابل ب

ن منابع را در برآوردها در نظر يب) يا منفيمثبت  (يوابستگ

ش فرض استقلال ي از برقرار نبودن پي ناشيريگرفت و سوگ

 مدل در ۸ن يتفاوت ب.  برطرف کردياديمنابع را تا حد ز

ک ي: ن اثرات متقابل استيز در وجود همي نيحالت سه منبع

 دو يک اثر متقابل؛ سه مدل داراي يل؛ سه مدل دارامدل مستق

) مدل اشباع( سه اثر متقابل يک مدل داراياثر متقابل و 

 از سه مدل يکيمدل مستقل و اگر ، به عنوان مثال هستند

 :د بودنر خواهي دو اثر متقابل به شکل زيدارا

log µijk = λ + λi
X

 + λj
Y + λk

Z  

log µijk = λ + λi
X

 + λj
Y + λk

Z + λij
XY + λik

XZ 

 

 موجود و ي مدل ها به داده هاي برازندگيبررس يبرا        

ار ي، مع)G2 (يين مدل از آزمون نسبت درستنمايانتخاب بهتر

که ) BIC(ن يزي بايار اطلاعاتيو مع) AIC(که ي آکاياطلاعات

       استفاده  آمده است ۳ل جدول ينحوه محاسبه آنها در ذ

 يار براين معيعتريشا. )Hook and Regal 1995(  شوديم

ن ي از محققي است؛  اگرچه برخAICن مدل يانتخاب بهتر
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٦٥

نان مدل ي که حدود اطميشنهاد کرده اند که در صورتيپ

ن مدل اشباع در ي گسترده نباشد بهتر است تخميلياشباع خ

 Hook and Regal 1997; Hook( نظر گرفته شود

and Regal 2000( . ار يمطالعه حاضر هر سه معدر

ن مدل از ي انتخاب بهتري براي ارائه شده اند وليبرازندگ

 .  استفاده شده استAICار يمع

ه مطالعات ي شبيستيزان بروز؛ باين مي تخميبرا       

ش يک پي؛ )Schootman et al. 2000( گري ديکشورها

ن شهرستان ين است که تعداد ساکنيم و آن ايريفرض را بپذ

 ي فوت ميکيکرمان که خارج از شهرستان در اثر حادثه تراف

گر که در محدوده ين مناطق ديکنند برابر است با ساکن

 شوند و بر اثر آن ي ميکيشهرستان کرمان دچار حادثه تراف

 . کننديفوت م

 يجنتا
نام و نام  (يي که مشخصات شناسايبا حذف افراد       

آنها در فهرست ها درج نشده بود، در مجموع ) يخانوادگ

 از سه منبع مورد يکي از حوادث ترافي مورد مرگ ناش۶۸۱

 مورد مربوط به ۵۹ن تعداد، ياز ا. دي استخراج گرديبررس

ت شده در يرد ث مو۲۷۶ و ي قانوني مورد پزشک۳۴۶س، يپل

ت تعداد موارد ي وضع۲نمودار . د باهنر بودنديمارستان شهيب

" الف"ن سه فهرست را با درنظر گرفتن حالت يمشترک ب

 شود که کل موارد مشاهده شده يمشاهده م.  دهدينشان م

 .  نفر بوده اند۵۰۲ )ک بار احتساب موارد مشترکيبا (

 شده ييد مشترک شناساتعداد موار" ب"در حالت         

، n1=2 ،n2=30ن بار ي که ايابد به نحوي يش ميافزا

n3=0 ،n4=27 ،n5=176 ،n6=138 و n7=98 نفر 

 يکيب کل موارد مرگ حوادث ترافيرتن تي شوند و به ايم

 .  نفر هستند٤٧١ن حالت ي شده در سه منبع در امشاهده

 حوادث ي هايژگياز و يسه برخي مقا١جدول        

عات سه  و افراد فوت شده در آنها را برحسب اطلايکيتراف

 شود که يملاحظه م.  دهدي نشان ميمنبع مورد بررس

 ي دارين سه گروه تفاوت معنيبها  يژگين ويک از ايچيه

گر محل وقوع مرگ است، که يت مهم ديخصوص .ندارند

        اگرچه به نظر . س ثبت نشده بودي پليدر پرونده ها

بت شده توسط  ثي مرگ هاب به اتفاقياکثر قر رسد يم

براساس  .  در صحنه تصادف اتفاق افتاده باشنديستيس بايپل

از مرگ ها در %) ۲/۴۸( مورد ۱۶۲، ي قانونيپرونده پزشک

 مورد ۱۷۴و مارستان يبه بن انتقال يا حيصحنه تصادف 

در مورد .   بودندمارستان اتفاق افتادهيآنها در ب%) ۸/۵۱(

ا ي ييفقط در فهرست سرپا که يت افرادمارستان، محل فويب

 يعني(مارستان ثبت شده بودند ي بيهافقط در فهرست مرگ

مشخص )  نداشتنديا بخش تخصصي اورژانس يپرونده بستر

ح داده شده بود که فرد قبل ي مورد که در آنها توض۴۴نبود، جز

به هرحال، موجود . از ورود به اورژانس فوت کرده است

 از ي محل وقوع مرگ در نسبت قابل توجهين داده هانبود

ن موضوع ي ايشتر رويل بيه و تحليپرونده ها، مانع تجز

 . ديگرد

شان داده  ن٢ در جدول يل دو منبعيه و تحليج تجزينتا      

 از ي دو منبعيف برآوردهاي شود که طيمشاهده م. شده است

 به دست آمده از يبرآوردها.  متفاوت بوده است٥٥٤٠ تا ٥٣٧

 از يار گسترده اينان بسيمارستان حدود اطميس و بيدو منبع پل

        برابر حداقلش ٣٩ دارند که حداکثر آن ١٠٨٠٣ تا ٢٧٧

ن تعداد مرگ حوادث ي به تخمين کمکي باشد و بنابرايم

ن ي حاصل از ايجه اگر برآوردهايدر نت.  کندي نميکيتراف

         دو برآورد  "الف"م، با حالت يدومنبع را کنار بگدار

            دو برآورد"ب"با حالت   و ٧٤٤ و ٦٢٩ ينقطه ا

 .بود  خواهد٦٣١ و ٥٣٧ ينقطه ا

ز ين  Loglinear با استفاده از مدل ي منبعل سهيه و تحليزتج

ه است به طور جداگانه انجام شد" ب"و " الف"در دو حالت 

 يکياگر . ش داده شده استي نما٤و ٣ول اجدج آن دريکه نتا

 ي صفر داشته باشد، برخي فراواني جدول توافقياز خانه ها

ت خواهند شد ينهايبه برآورد بمنجر  Loglinear ياز مدل ها

ده ي د۴ و ۳ف آخر جداول ي دو ردين حالت در مدل هايکه ا

 مانند يين مسئله روش هاي اصلاح ايبرا.  شوديم

2)1(افزودن
1

−k) k :جدول يبه همه خانه ها) تعداد منابع 

 ;Evans and Bonett 1994(شنهاد شده است ي پيتوافق

Hook and Regal 2000(ت فاصله ي؛ اما چون در نها

  مانند در عمل کمک ي ميار پهن باقينان برآوردها بسياطم
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٦٦

ح ين تصحيو در مطالعه حاضر از انجام ا کنند ي نميشتريب

 يمدل "ب"و " الف"در هر دو حالت  .  شده استيخوددار

 شامل ي مدل، را داشتين برازندگيشتري بAICبراساس که 

 ‐ي قانونيپزشکمارستان و ي ب‐سيدو اثر متقابل پل

 ي مدل هاBIC ي که بر مبنايمارستان بود؛ در صورتيب

مارستان را داشتند يب‐سي که فقط اثر متقابل پليه ترساد

 به عنوان BICش از ي  بAIC.  را داشتندين برازندگيبهتر

به .  مدل ها مورد استفاده قرار گرفته استيار برازندگيمع

" ب" حالت  و در نظر گرفتنAICب با استفاده از ين ترتيا

 يبرا ينه ترمحافظه کارا يبرآوردها" الف"که نسبت به 

 که در يي، تعداد مرگ ها دهديبه دست مموارد مرگ 

حدود ( مورد ١٢٥ک از سه منبع ثبت نشده اند يچيه

ب برآورد ين ترتيبه ا؛ خواهند بود) ٧٢‐٢١٥: % ٩٥نان ياطم

 از حوادث ي ناشيکل مرگ هاتعداد محافظه کارانه 

ن کرمان در سال  شهرستايياي در محدود جغرافيکيتراف

) ٥٤٣‐٦٨٦: %٩٥نان يحدود اطم( مورد ٥٩٦  برابر١٣٨١

س يک از سه منبع پليپوشش هر ن اساس،ي برهم.خواهدشد

، )٩٨ = يي مورد بدون مشخصات شناسا٣٩+  مورد ٥٩(

 ٨ +  مورد٢٧٦( مارستان ي و ب)مورد٣٤٦ (ي قانونيپزشک

مجموع هر سه و ) ٢٨٤= ييمورد بدون مشخصات شناسا

و % ٧/٤٧، % ١/٥٨، %٤/١٦ب برابر يبه ترت)  مورد٤٧١(منبع 

 از ياگر تعداد موارد مرگ ناش . شودي مهدن زيتخم% ٠/٧٩

ن ين شهرستان کرمان در خارج از اي ساکنيکيحوادث تراف

ن خارج از يشهرستان را برابر تعداد موارد مرگ ساکن

با ، ميکنن شهرستان فرض ياشهرستان کرمان در محدوده 

ت شهرستان کرمان در يل شده جمعيبرآورد تعد توجه به 

ران يمرکز آمار ا ( نفر بوده است۶۴۴۶۷۳ برابر ١٣٨١سال 

در  يکي از حوادث ترافي ناشيزان مرگ اختصاصي م،)۱۳۸۵

نان يحدود اطم( هزار نفر ۱۰۰ در ۴/۹۲شهرستان کرمان 

 .  شودين زده ميتخم ۱۳۸۱در سال ) ۳/۸۶‐۴/۱۰۶: ۹۵%

 

 حثب
تعداد موارد مرگ  دهد که ين مطالعه نشان ميج اينتا      

 ١٣٨١ در شهرستان کرمان در سال يکي از حوادث ترافيناش

زان يمو ) ٥٤٣‐٦٨٦: %٩٥نان يحدود اطم( مورد ٥٩٦برابر 

 در ١٣٨١ در سال يکي از حوادث ترافي ناشيمرگ اختصاص

       : %٩٥نان يحدود اطم( ٤/٩٢شهرستان کرمان حدود 

 از يکي است که  بوده هزار نفر١٠٠در هر ) ٣/٨٦‐٤/١٠٦

 ي گزارش شده در سطح منطقه و حتيزان هاين ميبالاتر

 ي توجه جدضرورت است که ين موضوعي ا،باشد يمجهان 

 وکنترل حوادث يريشگي پي برنامه هاين را به اجرايمسئول

، ن کشورين علت مرگ ساکني ترياصل، به عنوان يکيتراف

ن ي مطالعه حاضر نشان دهنده ايافته هاي.  کنديجاب ميا

ن پوشش ثبت يترشيب  ،ن سه منبع مورد مطالعهيب که است

%) ٥٨ (ي قانوني مربوط به پزشکيکيموارد مرگ حوادث تراف

     به علاوه مشخص . است%) ٤٦(مارستان يو پس از آن ب

‐دي که با استفاده از چند فهرست و کاربرد روش ص شوديم

ا يک منبع ي يسه با استفاده از داده هاي در مقا توانيد ميبازص

 چند منبع ثبت شده در ير تکراري غواردجمع کردن ساده م

 مرگ  از تعداد مواردين بهتري تخم،)يروش مرسوم فعل(

تعداد موارد مرگ  . به دست آورديکي از حوادث ترافيناش

 گزارش شده در ثبت مرگ کشور در يکيحوادث تراف

 استبوده  نفر ٥٣٩ برابر ١٣٨١شهرستان کرمان در سال 

ن تعداد براساس محل يلازم به ذکر است که ا. )١٣٨٤ ينقو(

 مطالعه حاضر ي که برآوردهايسکونت گزارش شده در حال

ن يبا ا . انجام شده استيکي حادثه ترافبراساس محل وقوع

 محل سکونت و محل  تعداد موارد مرگ براساسفرض که

جه گرفت که ي توان نتيم، ميکسان بداني وقوع حادثه را 

 از حوادث ي ناشيت ثبت مرگ در مورد مرگ هايحساس

% ۹۰ حدود ۱۳۸۱ در شهرستان کرمان در سال يکيتراف

نان از ي اطميبرا  . بوده است%) ۷۸‐۹۹: %۹۵نان يحدود اطم(

ش ي چهار پيج مطالعه، به بحث در مورد برقراريصحت نتا

ن يهدف ا. مي پردازيمد يبازص‐دي روش صيفرض اساس

 واقع يکي از حوادث ترافين موارد مرگ ناشيمطالعه تخم

 ي ناشيشده در شهرستان کرمان بوده است و نه فقط مرگ ها

ن شهرستان کرمان؛ به عبارت ي در ساکنيکياز حوادث تراف

ک سال چه ين بوده است که در طول ي ايگر سئوال اصليد

 در محدوده شهرستان به يکيوادث ترافحتعداد مرگ در اثر 
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٦٧

جه مشخص است که موارد مرگ يدرنت. وندندي پيوقوع م

 در محدوده ۱۳۸۱ در سال يکي که در اثر حوادث ترافييها

ت بسته است و يک جمعيشهرستان کرمان اتفاق افتاده اند 

در مورد  . باشديمت برقرار يش فرض بسته بودن جمعيپ

ن ي موارد مشترک بيي امکان شناسايعنيش فرض دوم، يپ

 يي شناساي که برايمشخصاتنکه يافهرست ها، با توجه به 

، روز يشامل نام، نام خانوادگ(موارد مشترک به کار رفته اند 

ن يفهرست ثبت شده اند اهر سه در ) و ماه وقوع حادثه

ز برقرار بوده است، اگرچه ذکر دو مورد در يش فرض نيپ

نفر و  ۳۹س ينکه در فهرست پلياول ا: ت داردين باره اهميا

 نفر فوت حوادث ۸مارستان ين اورژانس بيدر مراجع

ا يت ي هوييل همراه نداشتن مدارک شناسايبه دل (يکيتراف

ثبت شده بودند که " نامشخص"تحت عنوان ) گريل ديدلا

. ود نداشتگر وجيامکان همسان کردن آنها با دو فهرست د

 ثبت شده تفاوت ر افراديافراد با سان يات اياگر خصوص

ن ي رسد ايبه نظر مکه ( نداشته باشد يقابل ملاحظه ا

ش ين پي به ايلطمه ان موضوع يا) ح باشديفرض صح

 است که ييدر مورد خطاهانکته دوم .  کنديفرض وارد نم

ت اتفاق ها ممکن اس در ثبت مشخصات افراد در فهرست

 يين خطاها علاوه بر شناساي لحاظ کردن ايافتاده باشد، برا

، ")الف"حالت (ات کاملاً همسان يموارد مشترک با خصوص

 نه کاملاً همسان داشتند يات مشابه ولي که خصوصيموارد

ل يه و تحليج تجزينتا .ميز درنظر گرفته ايرا ن") ب"حالت (

مارستان  يس و بيه با استفاده از دو منبع پل ارائه شديدو منبع

 دو فهرست، ي منفي دهد که به علت وابستگينشان م

ش فرض ي پيعنيش از واقع به دست آمده، يبرآورد ب

اما خوشبختانه . استقلال سه فهرست برقرار نبوده است

باعث  Loglinearداشتن سه منبع و امکان استفاده از مدل 

ج ي به نتايچ لطمه ايش فرض هين پيه برقرار نبودن اشد ک

 مختلف ارائه شده در ييبا دقت کردن به مدل ها. وارد نکند

 که يي شود که تمام مدل هاي  مشخص م۴ و۳جداول 

ا ي AIC يعني ؛عمل کرده اند Saturatedبهتر از مدل 

BICس يه اثر متقابل پل هستند کيي مدل ها؛ داشته اندي منف

ش فرض چهارم يدر مورد پ. مارستان در آنها وجود دارديو ب

    مشاهده ۱ات افراد، در جدول يد به خصوصي صيا بستگي

ر سن، جنس، روز و ماه حادثه ي نظياتيد که خصوص شويم

 که يريمتغاما . دداشته انن سه فهرست ني بي داريتفاوت معن

داشته ن سه فهرست يب ي داري رسد تفاوت معنيمبه نظر 

ح داده شد يکه همانطور که توضباشد، محل وقوع مرگ است 

 يل طبقه بنديه و تحلي انجام تجزي مربوط به آن برايداده ها

 Covariateبه عنوان  Loglinearا استفاده در مدل يشده 

ن اختلاف در محل مرگ مربوط يترشي بياز طرف. موجود نبود

باً يب که تقرين ترتيمارستان است، به ايس و بيبه فهرست پل

س مربوط به صحنه تصادف و اغلب ي پلي مرگ هايهمگ

مارستان واقع يمارستان در محل بي ثبت شده در بيمرگ ها

 از ي رسد که قسمت عمده ايب به نظر مين ترتيبه ا. شده اند

مارستان مربوط به يس و بين دو فهرست پلي بي منفيگوابست

ن ي بي محل وقوع مرگ باشد و با کنترل وابستگيژگيو

 يژگيد به وي صيوابستگ Loglinearفهرست ها با مدل 

 . ز کنترل شده استيمحل وقوع تصادف ن

 
 نتيجه گيری

، با يدو منبعد يبازص‐ديم که صيد کنيلازم است تاک      

ع بودن، ممکن است در صورت بر قرار يوجود آسان و سر

 و خلاف ب ي اريش فرض ها منجر به برآوردهاينبودن پ

ل يه و تحليتجزمطالعه حاضر در ن موضوع در ي ا.واقع شود

 مارستان يس و بيلبا استفاده از دو منبع پ ارائه شده يدو منبع

 دو ي منفي به علت وابستگ شود کهيده مي ديبه خوب

در انتها به  .ش از واقع  به دست آمده استي برآورد ب،فهرست

  ه ي مراقبت و ثبت  موکداً توصيطراحان و کاربران نظام ها

‐ديل صي فراهم آوردن امکان استفاده از تحلي شود که برايم

 مربوط به موارد گزارش مجدد  را در يد، داده هايبازص

     .ندي نماي نگهداري اصليخارج از بانک اطلاعات

 

 يو قدردان تشکر

 و يت ماليبا حما )۷۸۱۶/۲۴۰به شماره ( ن مطالعهيا   

 ي دانشگاه علوم پزشکيهداشتب تحقيقات توي انستيبانيپشت

 ي دانشگاه علوم پزشکياز همکار .تهران اجرا شده است
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 دانشگاه و ين محترم معاونت بهداشتيژه مسئولي به وکرمان

 و  کشوري قانوني، سازمان پزشکد باهنريمارستان شهيب

 ناجا و ي رانندگيي، معاونت راهنما کرماني قانونيپزشک

 دانشگاه يقات بهداشتيستگاه تحقي، ا کرمانيه انتظاميناح

  که در مراحل يارانه همکي و کل تهران در کرمانيعلوم پزشک

 . شوديم ين طرح مشارکت داشته اند سپاسگزاري اياجرا

 

 برحسب اطلاعات سه منبع ١٣٨١ مقايسه برخي از ويژگي هاي حوادث ترافيکي منجر به فوت در شهرستان کرمان در سال ‐١جدول

 پليس، بيمارستان و پزشکي قانوني

  )تعداد=۲۷۶(بيمارستان  )تعداد=۳۴۶(وني پزشکي قان )تعداد=٥٩(پليس 
 ريمتغ

  درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

=p ۹/۸۴ ٢٣١ ۳/۷۸ ٢٧١ ۵/۸۲ ٤٧ مرد جنس ۱۱/۰   
  ۱/۱۵ ۴١ ۷/۲۱ ٧۵ ۵/۱۷ ١٠ زن 
         

p= ۹۵/۰ ۶/۵ ١۴ ۵/۵ ١٩ ۱/۶ ۲ ٠‐٤ سن  
 ١ ٥‐١٤ ۰/۳ ١۶ ۶/۴ ١٢ ۸/۴  
 ٢٣ ١٥‐٤٤ ۷/۶۹ ٢١٧ ۷/۶۲ ۱۴٩ ۱/۶۰  
 ٦ ٤٥‐٦٤ ۲/۱۸ ۵٨ ۸/۱۶ ۴۶ ۵/۱۸  
  ۹/۱۰ ٢٧ ۴/۱۰ ٣۶ ۰/۳ ١ شتريا بي ٦٥ 
         

p= ۱۲/۰ ۴/۱۲ ٣۴ ۴/۱۱ ٣٨ ۲/۱۰ ٦ شنبه روز   
  ۲/۱۴ ٣٩ ۲/۱۴ ۴٧ ۵/۸ ٥ کشنبهي ثهحاد

  ۹/۶ ١٩ ۱/۱۱ ٣٧ ۶/۱۸ ١١ دوشنبه 
  ۵/۱۳ ٣٧ ۴/۱۱ ٣٨ ۹/۱۱ ٧ سه شنبه 
  ۹/۱۰ ٣٠ ۰/۱۶ ۵٣ ۶/۱۸ ١١ چهارشنبه 
  ۲/۲۱ ۵٨ ۲/۱۴ ۴٧ ۳/۱۵ ٩ پنجشنبه 
  ۸/۲۰ ۵٧ ۷/۲۱ ٧٢ ۹/۱۶ ١٠ جمعه 
         

p= ۱۳/۰ ۱/۵ ١۴ ۶/۵ ١٩ ۵/۸ ٥ نيفرورد ماه حادثه  
  ۷/۸ ٢۴ ۸/۶ ٢٣ ۱/۵ ٣ بهشتيارد 
  ۷/۴ ١٣ ۵/۶ ٢٢ ۵/۸ ٥ خرداد 
  ۲/۷ ٢٠ ۶/۸ ٢٩ ۴/۳ ٢ ريت 
  ۳/۸ ٢٣ ۰/۱۳ ۴۴ ۸/۶ ٤ مرداد 
  ۰/۱۳ ٣۶ ۹/۱۰ ٣٧ ۸/۶ ٤ وريشهر 
  ۷/۸ ٢۴ ۷/۷ ٢۶ ۸/۶ ٤ مهر 
  ۴/۹ ٢۶ ۰/۱۰ ٣۴ ۲/۱۰ ٦ آبان 
  ۷/۱۲ ٣۵ ۶/۸ ٢٩ ۱/۵ ٣ آذر 
  ۲/۷ ٢٠ ۳/۵ ١٨ ۵/۸ ٥ يد 
  ۸/۵ ١۶ ۷/۹ ٣٣ ۳/۲۰ ١٢ بهمن 
  ۱/۹ ٢۵ ۴/۷ ٢۵ ۲/۱۰ ٦ اسفند 
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 ١٣٨١بازصيد براي تخمين تعداد مرگ حوادث ترافيکي در شهرستان کرمان در سال ‐ تجزيه و تحليل دو منبعي صيد‐٢جدول

         تخمين صيد بازصيد       ١        تعداد مشاهده شده                     

 ٢منبع ١منبع *حالت
 %۹۵نان يحدود اطمتعداد ٢و١مشترک منابع ٢تعداد منبع ١نبعتعداد م

 ٥٥٤‐٩٣٤ ٧٤٤ ٢٧ ٣٤٦ ٥٩ )FM(ي قانونيپزشک )P(س يپل الف

 ٤٩٥‐٧٦٧ ٦٣١ ٣٢ ٣٤٦ ٥٩ )FM(ي قانونيپزشک )P( سيپل ب

 ٢٧٧‐١٠٨٠٣ ٥٥٤٠ ٢ ٢٧٦ ٥٩ )H(مارستان يب  )P(س يپل الف

 ٢٧٧‐١٠٨٠٣ ٥٥٤٠ ٢ ٢٧٦ ٥٩ )H(مارستان يب )P(س يپل ب

 ٥٧٨‐٦٧٨ ٦٢٩ ١٥٢ ٣٤٦ ٢٧٦ )FM(ي قانونيپزشک )H(مارستانيب الف

 ٥٠٤‐٥٧٠ ٥٣٧ ١٧٨ ٣٤٦ ٢٧٦ )FM(ي قانونيپزشک )H(مارستانيب ب

 روز حادثه حداکثر تا سه روز تفاوت) ش وند و پس ونديا تفاوت در پي(کسان ي ينام و نام خانوادگ: حالت الف* 

 ايش از سه روز و کمتر از دوماه يخ تفاوت بيکسان، تاري ينام و نام خانوادگ:     حالت ب

 اي)  مشابهيول( متفاوت يخ با تفاوت کمتر از سه روز، نام خانوادگيکسان، تاري                    نام 

 ) مشابهيول(خ با تفاوت کمتر از سه روز، نام متفاوت يکسان، تاري ي                    نام خانوادگ

 

 برازنده شده به داده هاي سه منبع ثبت مرگ هاي ناشي از حوادث ترافيکي در شهرستان Loglinear مشخصات مدل هاي ‐۳جدول 

 )"الف"شناسايي موارد مشترک براساس حالت  (۱۳۸۱کرمان در سال 

 Loglinear df* G2* AIC* BIC* X N CI95% for Nمدل 

P/ FM/ H* ۳ ۶/۵۴ ۶/۴۸ ۴/۴۱ ١٩١ ۶٧ ٩٣۴٨‐۶۵٠ 

P FM/ H ٢ ۱/۵۴ ۱/۵۰ ۳/۴۵ ١٨۴ ۶۸۶ ٧۴۴‐۶۴٢ 

P H/ FM ٢ ۸/۴ ۸/۰ ۰/۴‐ ١۴٩ ۶۵١ ۶٩٧‐۶١٧ 

H FM/ P ٢ ۳/۳۶ ۳/۳۲ ۵/۲۷ ۵۲۵ ١٣ ١٠٠٧۴٨٠‐٨۵ 

P H/ H FM ١ ۴/۲ ۴/۰ ۰/۲‐ ٢١۶ ٨٧٣ ٧١٨‐۶٢٧ 

P H/ P FM ١ ۲/۳ ۲/۱ ۲/۱‐ ١۴٠ ۶۴٢ ۶٨٨‐۶٠٧ 

P FM/ H FM ١ ۲/۱۹ ۲/۱۷ ۸/۱۴ : : : 
P H/ P FM/ H FM ٠ ٠ ٠ ٠ : : : 

 * df: degree of freedom/ AIC: Akaike Information Criterion/ BIC: Bayesian Information 
Criterion/ FM: Forensic Medicine/ H: Hospital/ P: Police 
G2= ∑ )exp/ln(2 ijjj obsobs           AIC = G2 – 2 (d.f.)      BIC = G2 – (ln(Nobs/2π)(d.f.)) 

 ک از سه منبع ثبت نشده انديچي که در هيکي حوادث ترافين تعداد مرگ هاي تخم

 يکي حوادث ترافين تعداد کل مرگ هاي تخم
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 برازنده شده به داده هاي سه منبع ثبت مرگ هاي ناشي از حوادث ترافيکي در شهرستان loglinearصات مدل هاي  مشخ‐٤جدول 

 )"ب"شناسايي موارد مشترک براساس حالت  (۱۳۸۱کرمان در سال 

 Loglinear df* G2 AIC* BIC* X N CI95% for Nمدل 

P/ FM/ H* ۳ ۴/۷۱ ۴/۶۵ ۵/۸۵ ١١٢ ۵۸۵ ۶١٨‐۵۵۸ 

P FM/ H ٢ ۷/۷۰ ۷/۶۶ ۰/۶۲ ١٠٧ ۵۷۹ ۶١٥‐۵۵٢ 

P H/ FM ٢ ۵/۴ ۵/۰ ۱/۴‐ ٨٣ ۵۵۵ ۵٨٢‐۵۳۴ 

H FM/ P ٢ ۴/۵۰ ۴/۴۶ ۷/۴۱ ۳۴۸ ١٠ ٨١١۴٣‐۶٧٨ 

P H/ H FM ١ ۸/۱ ۲/۰‐ ۶/۲‐ ۱۲۴ ۵۹۶ ۶۸۶‐۵۴۳ 

P H/ P FM ١ ۵/۲ ۵/۰ ۸/۱‐ ٧٧ ۵۴۹ ۵٧۶‐۵٢٨ 

P FM/ H FM ١ ۷/۳۳ ۷/۳۱ ۴/۲۹ : : : 

P H/ P FM/ H FM ٠ ٠ ٠ ٠ : : : 

* df: degree of freedom/ AIC: Akaike Information Criterion/ BIC: Bayesian Information 
Criterion/ FM: Forensic Medicine/ H: Hospital/ P: Police 

 ک از سه منبع ثبت نشده انديچي که در هيکي حوادث ترافين تعداد مرگ هاي تخم

 يکي حوادث ترافين تعداد کل مرگ هاي تخم

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 بازصيد دو منبعي‐ نمودار ون صيد‐١نمودار 
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 که در سه منبع پليس، بيمارستان و ١٣٨١ مرگ ناشي از حوادث ترافيکي در شهرستان کرمان در سال  نمودار ون تعداد موارد‐٢نمودار 

 "الف"پزشکي قانوني ثبت شده اند، شناسايي موارد مشترک براساس معيارهاي 
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