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Περίληψη

Σκοπός της εργασίας ήταν η καταγραφή και η αξιολόγηση
των αιτιών, του είδους και των επιπτώσεων των τροχαίων
ατυχηµάτων, που συνέβησαν στο Νοµό Θεσσαλονίκης κατά
την περίοδο 1999-2002. Με την επεξεργασία στοιχείων της
∆ιεύθυνσης Τροχαίας, τα οποία αφορούσαν σε οδικά τρο-
χαία ατυχήµατα που συνέβησαν στο Ν. Θεσσαλονίκης
(1999-2002), διερευνήθηκαν, αξιολογήθηκαν και συγκρίθη-
καν κατ’ έτος τα αίτια και το είδος των τροχαίων ατυχηµά-
των, καθώς και οι επιπτώσεις τους επί των εµπλεκοµένων
προσώπων. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι: α) Οι κυριότερες
αιτίες οδικών τροχαίων ατυχηµάτων ήταν κατά σειρά, η
παραβίαση προτεραιότητας (19,5%), η ανεξέλεγκτη διάσχι-
ση οδού από πεζό (17,4%) και η µη ρύθµιση ταχύτητας
(10,7%). β) Τα είδη των τροχαίων ατυχηµάτων αφορούσαν,
κατά σειρά, σε σύγκρουση (48,7%) και σε παράσυρση
(23,1%). γ) Οι κατηγορίες των εµπλεκοµένων οχηµάτων α-
φορούσαν, κατά κύριο λόγο, σε επιβατικά Ι.Χ. (31,4%) και
σε δίκυκλα µηχανοκίνητα – επιβατικά Ι.Χ. (21,9%). δ) Κατά
την περίοδο 1999-2002 συνέβησαν στο Νοµό Θεσσαλονίκης
5.077 τροχαία ατυχήµατα, τα οποία προκάλεσαν 482 θανά-
τους, 691 βαρείς και 6.366 ελαφρούς τραυµατισµούς. Συ-
µπεραίνεται η ανάγκη εµπέδωσης αρχών κυκλοφοριακής α-
γωγής από την παιδική ηλικία και ο αυστηρός έλεγχος της
τήρησης του Κώδικα Οδικής Κυκλοφορίας µε στόχο τον
περιορισµό των τροχαίων οδικών ατυχηµάτων, τα οποία
προκαλούν ποικίλες ιατροκοινωνικές και οικονοµικές επι-
πτώσεις.
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Εισαγωγή - Σκοπός

Στις οικονοµικά αναπτυγµένες χώρες του
κόσµου η τρίτη, κατά σειρά, σε συχνότητα, αι-
τία θανάτου, µετά τα νοσήµατα του κυκλοφο-
ρικού συστήµατος και τις κακοήθεις νεοπλα-
σίες, είναι τα ατυχήµατα (Barker DJP 1989,
Public Health Service 1990, Murray CJL, Chen
LC 1993). Με το δεδοµένο, ότι ένας σηµαντι-
κός αριθµός θανάτων από ατυχήµατα συµβαί-
νει σε άτοµα νεαρής ηλικίας, η θνησιµότητα
από τη συγκεκριµένη αιτία επηρεάζει την ανα-
µενόµενη ζωή σαφώς περισσότερο από τους
αντίστοιχους δείκτες των καρδιαγγειακών νο-
σηµάτων και των κακοηθών νεοπλασιών (Ba-
ker S et al 1992, Murray CJL, Lopez AD 1997).
Επιπρόσθετα, µε αδρούς υπολογισµούς, εκτι-
µάται, ότι σε κάθε θανατηφόρο ατύχηµα αντι-
στοιχούν 50 περιπτώσεις σοβαρών τραυµατι-
σµών, που χρήζουν άµεσης διακοµιδής και
νοσοκοµειακής περίθαλψης (Robertson LS
1992, Πετρίδου Ε, Τριχόπουλος ∆ 2000). Από
τους συγκεκριµένους τραυµατισµούς πολλοί
καταλήγουν σε χρόνιες δυσλειτουργίες ή µό-
νιµες αναπηρίες, που συνεπάγονται συσσώ-
ρευση ιατρικών, κοινωνικών και οικονοµικών
προβληµάτων για τα ίδια τα θύµατα, το οικο-
γενειακό τους περιβάλλον και την κοινωνία
ευρύτερα. Εκτιµάται, επίσης, ότι σε κάθε θα-
νατηφόρο ατύχηµα αντιστοιχούν 500 µικρής
συνέπειας ατυχήµατα, τα οποία, όµως, χρή-
ζουν παροχής ιατρικής φροντίδας σε Κέντρα
Υγείας ή σε εξωτερικά ιατρεία νοσοκοµείων
(Robertson LS 1992, Πετρίδου Ε, Τριχόπου-
λος ∆ 2000). Το ήµισυ, περίπου, των θανάτων
για τους οποίους ενοχοποιούνται τα ατυχή-
µατα, καθώς και ένας σηµαντικός αριθµός
τραυµατισµών, έχουν ως αιτία τα τροχαία και
ειδικότερα, τα οδικά ατυχήµατα (Soderlund N,
Zwi AB 1995, Murray CJL, Lopez AD 1997).

Έχοντας ως ερέθισµα τα προαναφερθέντα
και συνεκτιµώντας τόσο τις υγειονοµικές και
κοινωνικές επιπτώσεις, που προκαλούν τα
τροχαία ατυχήµατα, όσο και τις οικονοµικές
απώλειες, που συνδέονται µε το κόστος νοση-
λείας και τη συνακόλουθη επιβάρυνση των ει-

σοδηµάτων των παθόντων, αποφασίστηκε η
εκπόνηση της εργασίας αυτής. Σκοπός της ή-
ταν η καταγραφή και η αξιολόγηση των αι-
τιών, του είδους και των επιπτώσεων των ο-
δικών τροχαίων ατυχηµάτων, που συνέβησαν
στο νοµό Θεσσαλονίκης κατά την περίοδο
1999-2002.

Υλικό και Μέθοδος

Το πρωτογενές υλικό της έρευνας αντλήθη-
κε από τα αρχεία της ∆ιεύθυνσης Τροχαίας
του Νοµού Θεσσαλονίκης, και ειδικότερα από
τις καταχωρήσεις στοιχείων των οδικών τρο-
χαίων ατυχηµάτων, που συνέβησαν στην πε-
ριοχή ευθύνης της, κατά την περίοδο 1999-
2002 (∆ιεύθυνση Τροχαίας Ν. Θεσσαλονίκης,
2005). Ειδικότερα, καταγράφηκαν, αξιολογή-
θηκαν, και συγκρίθηκαν κατ’ έτος, τα αίτια
και το είδος των τροχαίων οδικών ατυχηµά-
των, οι κατηγορίες των εµπλεκοµένων οχηµά-
των, καθώς και οι επιπτώσεις τους στους πα-
θόντες, που οµαδοποιήθηκαν σε τρεις κατηγο-
ρίες. Οι κατηγορίες αυτές αφορούσαν σε ελα-
φρώς τραυµατίες, σε βαρέως τραυµατίες και
σε νεκρούς. Τέλος και µε πρόθεση να παρατε-
θεί µια γενικότερη εικόνα του προβλήµατος
σε εθνικό επίπεδο, έγινε επεξεργασία στοιχεί-
ων της «Εθνικής Στατιστικής Υπηρεσίας
Ελλάδος- Ε.Σ.Υ.Ε.», που αφορούσαν στην
κατ’ έτος αριθµητική κατανοµή των οδικών
τροχαίων ατυχηµάτων, που συνέβησαν σε όλη
την επικράτεια κατά τη δεκαετία 1991-2000
(Ε.Σ.Υ.Ε. 2002).

Αποτελέσµατα

Οι κυριότερες αιτίες πρόκλησης οδικών
τροχαίων ατυχηµάτων, που συνέβησαν στο
Νοµό Θεσσαλονίκης κατά την περίοδο 1999-
2002, αφορούσαν, κατά σειρά, σε παραβίαση
προτεραιότητας (19,5%), σε ανεξέλεγκτη διά-
σχιση οδού από πεζό (17,4%), σε µη ρύθµιση
ταχύτητας (10,7%) και σε έλλειψη προσοχής
του οδηγού (9,8%), (πίνακας 1). Κατά τα έτη
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1999, 2000 και 2002 η πρώτη κατά σειρά αιτία
ατυχήµατος ήταν η παραβίαση προτεραιότη-
τας, ενώ κατά το έτος 2001, η πρώτη κατά σει-
ρά αιτία, αφορούσε σε ανεξέλεγκτη διάβαση
οδού από πεζό (σχήµα 1).

Ως προς το είδος του οδικού τροχαίου ατυ-
χήµατος (πίνακας 2), οι περιπτώσεις, για την
περίοδο 1999-2002, αφορούσαν, κατά κύριο
λόγο, σε σύγκρουση (48,7%), σε παράσυρση
(23,1%) και σε εκτροπή – πρόσκρουση (7,2%).
Η κατά είδος και σε ετήσια βάση, σειρά κατά-
ταξης των ατυχηµάτων δε διαφοροποιείται.
Επισηµαίνεται, όµως, η αξιοσηµείωτη αύξηση
των συγκρούσεων (54,6%) το 2002 και των ε-
κτροπών – συγκρούσεων (9,8%) το 2001 (σχή-
µα 2).

Οι κυριότερες κατηγορίες των εµπλεκοµέ-
νων οχηµάτων στα ατυχήµατα, για το σύνολο
της περιόδου 1999 – 2002, αφορούσαν, κατά
σειρά, σε επιβατικά ιδιωτικής χρήσης (Ι.Χ.)
(31,4%), σε δίκυκλα µηχανοκίνητα και επιβα-
τικά Ι.Χ. (21,9%), σε δίκυκλα µηχανοκίνητα
(9,4%) και σε επιβατικά Ι.Χ. και φορτηγά
(7,2%), (πίνακας 3). Αξιοσηµείωτο είναι το
γεγονός, ότι κατά το 1999 υπήρξαν 447
(25,4%) περιπτώσεις µη δηλωθέντων εµπλε-
κοµένων οχηµάτων, ενώ κατά τα επόµενα
χρόνια οι σχετικές περιπτώσεις ήταν ελάχι-
στες.

Τα παθόντα πρόσωπα στα 5077 οδικά τρο-
χαία ατυχήµατα, που συνέβησαν στο νοµό
Θεσσαλονίκης κατά την περίοδο 1999 – 2002,
αφορούσαν σε 6366 (84,4%) ελαφρώς τραυµα-
τίες, σε 691 (9,2%) βαρέως τραυµατίες και σε
482 (6,4%) νεκρούς (πίνακας 4). Το έτος 1999
παρατηρούνται οι περισσότερες περιπτώσεις
οδικών τροχαίων ατυχηµάτων (34,7%), οι πε-
ρισσότεροι ελαφρώς (36,0%) και βαρέως
τραυµατίες (34,2%), καθώς και οι περισσότε-
ροι νεκροί (30,9%) συγκριτικά µε τα έτη που
ακολουθούν µέχρι το 2002 (σχήµα 3). Αξιοση-
µείωτη είναι η γενικότερη διαχρονική πτωτι-
κή πορεία του αριθµού των ατυχηµάτων, των
τραυµατιών και των νεκρών από το 1999
προς το 2002.

Σε πανελλήνιο επίπεδο, κατά τη δεκαετία

1991 – 2000, συνέβησαν 230.076 οδικά τρο-
χαία ατυχήµατα, εκ των οποίων τα 17.557
(7,6%) υπήρξαν θανατηφόρα και τα 212.499
(92,4%) µη θανατηφόρα (πίνακας 5). Τα πε-
ρισσότερα, αναλογικά, ατυχήµατα και τα πε-
ρισσότερα εκ των θανατηφόρων και µη συνέ-
βησαν το 1998. Ως προς τα παθόντα πρόσω-
πα, οι περισσότεροι, αναλογικά, ελαφρώς
τραυµατίες (29.428 – 10,7%) παρατηρούνται
το 1996 και οι περισσότεροι βαρέως τραυµα-
τίες (4.720 – 12,4%), καθώς και οι νεκροί
(2.182 – 10,9%) το 1998 (σχήµα 4)

Συζήτηση

Τα οδικά τροχαία ατυχήµατα αποτελούν
καθοριστική παράµετρο αύξησης της νοσηρό-
τητας και της θνησιµότητας σε όλες τις χώρες
του κόσµου και ιδιαίτερα στις αναπτυγµένες,
λόγω του µεγαλύτερου βαθµού µηχανοκίνη-
σης (Murray CJL, Lopez AD 1996, Peden MM
et al 2001). Πρέπει, όµως, να επισηµανθεί, ότι
σε χώρες, όπως είναι οι Σκανδιναβικές, των
οποίων οι πολίτες παρουσιάζουν υψηλή κοι-
νωνική συνείδηση δηµόσιας υγείας, η ροπή
της συχνότητας των τροχαίων ατυχηµάτων
είναι σταθερά καθοδική, γεγονός που αναδει-
κνύει τη σηµασία της εµπέδωσης και της σχο-
λαστικής εφαρµογής αρχών και µέτρων κυ-
κλοφοριακής αγωγής (Brenner MH 1987, Πε-
τρίδου Ε, Τριχόπουλος ∆ 2000).

Η γενικότερη εικόνα της πορείας των οδι-
κών τροχαίων ατυχηµάτων στο Νοµό Θεσσα-
λονίκης, κατά την περίοδο 1999 – 2002, εµφα-
νίζεται πτωτική. Τα 1761 ατυχήµατα, που συ-
νέβησαν το 1999, µειώθηκαν σε 861 το 2001,
παρουσιάζοντας πτώση µεγαλύτερη του
50,0%, ενώ η αύξηση κατά 10,2%, που παρα-
τηρείται το 2002 σε σχέση µε το προηγούµενο
έτος, θα µπορούσε να αποδοθεί σε διάφορες
αιτίες, µε πιθανότερη την ελαστικοποίηση
των µέτρων επιτήρησης εκ µέρους της τροχαί-
ας. Αξιοσηµείωτη, επίσης, είναι η διαπίστω-
ση, ότι τα πρόσωπα παθόντα στα οδικά τρο-
χαία ατυχήµατα, που συνέβησαν στο Νοµό
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Θεσσαλονίκης κατά τη συγκεκριµένη περίοδο
και αφορούσαν σε ελαφρώς και σε βαρέως
τραυµατίες, καθώς και σε νεκρούς, παρουσιά-
ζουν, κατ’ έτος, και σε κάθε περίπτώση, αριθ-
µητική µείωση. Αντίθετα, ο αριθµός των τρο-
χαίων ατυχηµάτων σε εθνικό επίπεδο, κατά
τη  δεκαετία 1991 – 2000, παρουσιάζει µια γε-
νικότερη αυξητική πορεία, τόσο ως προς το
σύνολο των ατυχηµάτων, όσο και ως προς το
χαρακτηρισµό τους σε θανατηφόρα και µη.

Γενικά, τα τροχαία ατυχήµατα παρουσιά-
ζουν τοπική συρροή, χρονική περιοδικότητα
και σε ορισµένες περιπτώσεις τοποχρονική
συρροή. Η έκταση και ο βαθµός σοβαρότητας
των σωµατικών βλαβών, που προκαλούνται
στη συγκεκριµένη κατηγορία ατυχηµάτων, συ-
ναρτάται, κυρίως, από την επιβράδυνση που
υφίστανται τα κινούµενα σώµατα του οδηγού
και των επιβατών του οχήµατος, των οποίων
η εξ αδράνειας ταχύτητα εκµηδενίζεται µε την
πρόσκρουσή τους στα πρόσθια µηχανικά τµή-
µατα του ακινητοποιηθέντος οχήµατος(Baker
S et al 1992, Πετρίδου Ε, Τριχόπουλος ∆
2000). Σε ανάλογα πλαίσια, η ταχύτητα εκτί-
ναξης των πεζών που παρασύρονται από οχή-
µατα, εκµηδενίζεται κατά τη δευτερογενή
πρόσκρουσή τους είτε στο κατάστρωµα του
δρόµου, είτε σε άλλο σταθερό σηµείο.

Από τα προαναφερθέντα αναδεικνύεται η
χρησιµότητα και η σηµασία των ζωνών ασφα-
λείας, που συνεισφέρουν ώστε οι χρήστες
τους να αξιοποιούν τη µικρότερη επιβράδυν-
ση, η οποία διαµορφώνεται λόγω της σύνθλι-
ψης των προσθίων µηχανικών τµηµάτων του
οχήµατος (Robertson LS 1996). Επιπρόσθετα,
η ενεργοποίηση των αερόσακων, κατά τη φά-
ση της σύγκρουσης, συµβάλλει, αφενός στη
διάχυση της µεταφερόµενης ενέργειας σε µε-
γαλύτερη επιφάνεια και αφετέρου στη µείωση
της απόστασης, που διανύεται κατά το χρόνο
µείωσης της ταχύτητας. Γενικότερα, η συνει-
σφορά της χρήσης ζωνών ασφαλείας στη µεί-
ωση της θνητότητας και στον περιορισµό των
περιπτώσεων σοβαρών τραυµατισµών ανέρ-
χεται τουλάχιστον στο 40,0% και αυξάνεται,
όταν συνυπάρχουν αερόσακοι. Επίσης πρέπει

να επισηµανθεί, ότι τα κεφαλικά αντιστηρίγ-
µατα των καθισµάτων προσφέρουν προστα-
σία έναντι των αυχενικών κακώσεων σε περι-
πτώσεις οπισθοπρόσθιων συγκρούσεων
(European Transport Safety Council 1996,
Petridou E 1997). Ως εκ τούτου, η ύπαρξη ζω-
νών ασφαλείας τριών σηµείων σε όλες τις θέ-
σεις των επιβαινόντων ενός οχήµατος, καθώς
και προσθίων και πλαγίων αερόσακων είναι
επιβεβληµένη, ενώ σε περιπτώσεις µεταφοράς
βρεφών και παιδιών µικρής ηλικίας πρέπει
να υπάρχει πρόβλεψη για ειδικά ατοµικά κα-
θίσµατα (Πετρίδου Ε, Τριχόπουλος ∆ 2000).

Τα τροχαία ατυχήµατα οφείλονται, κατά
κύριο λόγο, στον ανθρώπινο παράγοντα. Το
γεγονός αυτό αναδεικνύεται, επίσης, στα απο-
τελέσµατα της έρευνάς µας, στην οποία διαπι-
στώθηκε, ότι οι κυριότερες από τις αιτίες των
τροχαίων ατυχηµάτων που συνέβησαν στο
Νοµό Θεσσαλονίκης, αφορούσαν σε παραβία-
ση προτεραιότητας, σε ανεξέλεγκτη διάσχιση
οδού από πεζό και σε µη ρύθµιση ταχύτητας.

Πρέπει να επισηµανθεί, ότι η οδηγητική εκ-
παίδευση, η εµπέδωση των κανόνων του Κώ-
δικα Οδικής Κυκλοφορίας και η µη κατανά-
λωση οινοπνευµατωδών ποτών ή άλλων ευ-
φορικών ουσιών από τον οδηγό συνεισφέ-
ρουν αποτελεσµατικά στην πρόληψη των ατυ-
χηµάτων. Προς την ίδια κατεύθυνση συνει-
σφέρει και η καλή ψυχοσωµατική υγεία του ο-
δηγού, παρά το γεγονός ότι δεν εντοπίστηκαν
επιδηµιολογικά στοιχεία, που να τεκµηριώ-
νουν την υπόθεση, ότι οι υπερήλικες, τα άτο-
µα µε µειωµένη οξύτητα όρασης και ακοής,
καθώς και οι πάσχοντες από νόσους του καρ-
διαγγειακού συστήµατος παρουσιάζουν αυξη-
µένη επιρρέπεια σε ατυχήµατα. Αντίθετα, έχει
τεκµηριωθεί, ότι οι οδηγοί νεαρής ηλικίας εί-
ναι επιρρεπείς στην πρόκληση τροχαίων ατυ-
χηµάτων, γεγονός που θα µπορούσε να απο-
δοθεί στην περιορισµένη οδηγητική τους ε-
µπειρία και στην πιθανή µειωµένη αίσθησή
τους έναντι των κινδύνων (Mohan D, Tiwari
G 2000).

Ένα σηµαντικό ποσοστό ατυχηµάτων, το ο-
ποίο διαπιστώθηκε και στην έρευνά µας, αφο-
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ρούσε σε δίκυκλα µηχανοκίνητα. Στις περι-
πτώσεις αυτές η χρήση προστατευτικού κρά-
νους από τους επιβαίνοντες των δικύκλων
παρέχει σηµαντική προστασία και συνεισφέ-
ρει στη µείωση των δυσµενών επιπτώσεων ε-
νός ατυχήµατος µέχρι και 80,0%. Προστατευ-
τικό κράνος επιβάλλεται να χρησιµοποιούν
και οι ποδηλάτες, συνεκτιµώντας το γεγονός,
ότι η επιβράδυνση κατά το ατύχηµα προκα-
λείται, κυρίως, από τη δευτερογενή και όχι
από την πρωτογενή σύγκρουση, που σχετίζε-
ται άµεσα µε την ταχύτητα (Πετρίδου Ε, Τρι-
χόπουλος ∆ 2000).

Μια ιδιαίτερη κατηγορία τροχαίου ατυχή-
µατος είναι η παράσυρση πεζών από οχήµα-
τα, η οποία στην έρευνά µας διαπιστώθηκε,
ότι καθ’ όλη τη διάρκεια της περιόδου 1999 –
2002 κατέχει στο νοµό Θεσσαλονίκης τη δεύ-
τερη θέση στην κατανοµή των ατυχηµάτων
κατά είδος. Το γεγονός, ότι στη συγκεκριµένη
περίπτωση η πιθανότητα θανάτου ή πρόκλη-
σης µόνιµης αναπηρίας αυξάνει σηµαντικά,
οδήγησε στη λήψη µέτρων προστασίας, που α-
φορούν, µεταξύ άλλων, στην κατασκευή προ-
φυλακτήρων οχηµάτων αυξηµένης ελαστικό-
τητας, στην αφαίρεση των οξύαιχµων προεξο-
χών στις εξωτερικές επιφάνειες του αυτοκινή-
του και στην κατασκευή υποδοµών, που διευ-
κολύνουν την κίνηση των πεζών (Adams J
1995, Cristoffer T, Scavo Gallagher S 1999). Οι
υποδοµές αυτές αφορούν σε υπόγειες και υ-
πέργειες διαβάσεις, σε διαχωριστικά φράγµα-
τα µεταξύ πεζοδροµίων και οδών και σε ενδε-
δειγµένη σηµατοδότηση.

Στα διάφορα µέτρα γενικότερης πρόληψης
των τροχαίων ατυχηµάτων, θα πρέπει να προ-
στεθούν, η ποιότητα κατασκευής και συντήρη-
σης του οδικού δικτύου, ο καλός φωτισµός
κοµβικών σηµείων οδών κατά τη διάρκεια της
νύχτας και η ορθολογική τους σηµατοδότηση.
Επίσης, συνεισφέρουν σηµαντικά στην ασφά-
λεια των χρηστών των οχηµάτων και των πε-
ζών η εν γένει κατασκευή και οι τεχνικές προ-
διαγραφές των οχηµάτων, συνδυαστικά µε
τον περιοδικό έλεγχο και την τακτική συντή-
ρησή τους. Τέλος, πρέπει να τονιστεί η ανά-

γκη εµπέδωσης αρχών κυκλοφοριακής αγω-
γής από την παιδική ηλικία και ο αυστηρός έ-
λεγχος της τήρησης του Κώδικα Οδικής Κυ-
κλοφορίας, που συνδυαστικά µε τα προανα-
φερθέντα µέτρα, θα συνεισφέρουν στον πε-
ριορισµό των τροχαίων οδικών ατυχηµάτων.

Abstract

Causes and consequences of road acci-

dents in Thessaloniki prefecture

Dardavessis Th, Katsaris S, Mikalef M,

Dardavessis D, Tirodimos E.

Laboratory of Hygiene, Medical School,

Aristotle University of Thessaloniki

The aim of this study was to register and ac-
cess the causes, types and consequences of road
accidents, in Thessaloniki (Greece) prefecture
during the period 1993-2002. By processing da-
ta retrieved from the traffic police office con-
cerning the road accidents occurred in Thessa-
loniki prefecture during 1993-2002, the causes,
the type of accidents and their consequences
were investigated and accessed. The results
painted out: a) The main causes of road acci-
dents are in order, priority violation (19.5%),
unchecked passage of the road by pedestrian
(17.4%) and speed limit violation (10.7%). b)
The types of road accidents concern in order
collision (48.7%) and car-pedestrian accident.
c) The categories of the involved vehicles were
in order passenger private cars (31.4%) and
motorcycles (21.9%). d) During the period
1999-2002 in Thessaloniki prefecture occurred
5.077 road accidents which caused 682 deaths,
691 heavily and 6366 lightly injured people. As
a conclusion the need for consolidation of the
principles of traffic education from childhood
and the strict application of the traffic code is
imposing in order to decrease the number of
road accidents which cause a variety of eco-
nomical and sociomedical burden.

Keywords: Road accidents, causes, consequences.
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ΑΙΤΙΑ Ο∆ΙΚΩΝ 1999 2000 2001 2002 ΣΥΝΟΛΟ

ΤΡΟΧΑΙΩΝ 1999-2002

ΑΤΥΧΗΜΑΤΩΝ αριθµ. % αριθµ. % αριθµ. %        αριθµ. %          αριθµ. %

Υπερβολική

ταχύτητα 47 2.7 27 1.8 20 2.3 8 0.8 102 2.0

Παραβίαση 

προτεραιότητας 353 20.0 299 20.0 135 15.6 205 21.4 992 19.5

Παραβίαση

σηµατοδότη 151 8.6 141 9.4 103 11.9 78 8.2 473 9.3

Είσοδος 

σε αντίθετο 

ρεύµα κυκλοφορίας 147 _ 138 9.2 83 9.6 96 10.1 464 9.2

Αντικανονικό

προσπέρασµα 21 1.2 20 1.3 5 0.6 4 0.4 50 1.0

Αντικανονικός

ελιγµός 59 3.3 46 3.1 44 5.1 51 5.3 200 3.9

Αλλαγή κατεύθυνσης

χωρίς έλεγχο 85 4.8 79 5.3 26 3.0 49 5.1 239 4.7

Κίνηση αντίθετα

σε µονόδροµο 24 1.4 14 0.9 10 1.2 5 0.5 53 1.0

Μη τήρηση 

απόστασης

ασφαλείας 15 0.8 21 1.4 10 1.2 9 0.9 55 1.1

Έλλειψη προσοχής 

του οδηγού 207 11.8 143 9.6 48 5.5 100 10.5 498 9.8

Μη ρύθµιση

ταχύτητας 150 8.5 167 11.2 125 14.5 99 10.3 541 10.7

Έλλειψη προσοχής

– Μη ρύθµιση

ταχύτητας 63 3.6 42 2.8 10 1.2 36 3.8 151 3.0

Ανεξέλεγκτη

διάσχιση οδού

από πεζό 295 16.8 256 17.1 169 19.6 160 16.7 880 17.4

Άλλα αίτια 120 6.8 94 6.3 71 8.2 56 5.9 341 6.7

Άγνωστα αίτια

Υπό έρευνα 24 1.4 9 0.6 4 0.5 1 0.1 38 0.7

ΣΥΝΟΛΟ 1761 91.7 1496 100.0 863 100.0 957 100.0 5077 100.0

Πίνακας 1. Κατανοµή των οδικών τροχαίων ατυχηµάτων που συνέβησαν στο Νοµό Θεσσαλονίκης την

περίοδο 1999-2002, κατά αιτία πρόκλησης τροχαίου ατυχήµατος και κατά έτος.

Πηγή: ∆ιεύθυνση Τροχαίας Θεσσαλονίκης. (Επεξεργασία  στοιχείων)
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ΕΙ∆ΟΣ Ο∆ΙΚΟΥ 1999 2000 2001 2002 ΣΥΝΟΛΟ

ΤΡΟΧΑΙΟΥ 1999-2002

ΑΤΥΧΗΜΑΤΟΣ αριθµ. % αριθµ. %      αριθµ. %       αριθµ. %       αριθµ. %

Ανατροπή 11 0.6 10 0.7 6 0.7 2 0.2 29 0.6

Εκτροπή 23 1.3 17 1.1 3 0.3 8 0.8 51 1.0

Παράσυρση

πεζών 391 22.2 348 23.3 215 24.9 221 23.1 1175 23.1

Πρόσκρουση 79 4.5 70 4.7 34 3.9 41 4.3 224 4.4

Πτώση 

επιβατικού 16 0.9 18 1.2 3 0.3 9 1.0 46 0.9

Σύγκρουση 848 48.2 684 45.7 415 48.1 523 54.6 2470 48.7

Ανατροπή – 

Πρόσκρουση 4 0.2 1 0.1 3 0.3 - - 8 0.2

Ανατροπή – 

Παράσυρση 5 0.3 1 0.1 3 0.3 - - 9 0.2

Ανατροπή – 

Σύγκρουση 7 0.4 17 1.1 3 0.3 1 0.1 28 0.6

Εκτροπή – 

Ανατροπή – 

Πρόσκρουση 22 1.2 20 1.3 - - - - 42 0.8

Εκτροπή – 

Πρόσκρουση 108 6.1 102 6.8 84 9.8 71 7.4 365 7.2

Εκτροπή –

Ανατροπή 82 4.7 54 3.6 33 3.9 56 5.9 225 4.4

Εκτροπή – 

Ανατροπή – 

Σύγκρουση 10 0.6 12 0.8 5 0.6 - - 27 0.5

Εκτροπή – 

Πρόσκρουση – 

Σύγκρουση 33 1.9 58 3.9 12 1.4 - - 103 2.0

Εκτροπή – 

Σύγκρουση 22 1.2 12 0.8 20 2.3 11 1.2 65 1.3

Παράσυρση –

Σύγκρουση 10 0.6 5 0.3 3 0.3 2 0.2 20 0.4

Πρόσκρουση – 

Σύγκρουση 45 2.6 31 2.1 8 1.0 4 0.4 88 1.7

Πρόσκρουση –

Παράσυρση 9 0.5 11 0.7 5 0.6 2 0.2 27 0.5

Λοιποί συνδυασµοί 34 1.9 25 1.7 8 1.0 6 0.6 73 1.4

Μη δηλωθέν 2 0.1 - - - - - - 2 0.1

ΣΥΝΟΛΟ 1761 100.0 1496 100.0 863 100.0 957 100.0 5077 100.0

Πίνακας 2. Κατανοµή των οδικών τροχαίων ατυχηµάτων που συνέβησαν στη Θεσσαλονίκη την περίοδο

1999-2002, κατά είδος τροχαίου ατυχήµατος και κατά έτος.

Πηγή: ∆ιεύθυνση Τροχαίας Θεσσαλονίκης. (Επεξεργασία στοιχείων)
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ΚΑΤΗΓΟΡΙΕΣ 1999 2000 2001 2002 ΣΥΝΟΛΟ

ΕΜΠΛΕΚΟΜΕΝΩΝ 1999-2002

ΟΧΗΜΑΤΩΝ αριθµ. % αριθµ. % αριθµ. % αριθµ. % αριθµ. %

∆ίκυκλα

µηχανοκίνητα 160 9.1 146 9.8 97 11.2 75 7.8 478 9.4

Επιβατικά Ι.Χ. 408 23.1 527 35.2 324 37.6 337 35.2 1596 31.4

Επιβατικά ∆.Χ. 18 1.0 23 1.6 8 0.9 13 1.4 62 1.2

Φορτηγά 74 4.2 73 4.9 41 4.8 51 5.4 239 4.7

Λεωφορεία 15 0.8 33 2.2 10 1.2 17 1.8 75 1.5

∆ίκυκλαµηχανοκίνητα

& επιβατικά Ι.Χ. 339 19.2 331 22.1 176 20.4 267 27.9 1113 21.9

∆ίκυκλα µηχανοκίνητα

& επιβατικά ∆.Χ. 16 0.9 26 1.7 13 1.5 17 1.8 72 1.4

∆ίκυκλα µηχανοκίνητα

& φορτηγά 70 4.0 65 4.4 28 3.3 32 3.3 195 3.8

∆ίκυκλα µηχανοκίνητα

& λεωφορεία 10 0.6 14 0.9 8 0.9 5 0.5 37 0.7

∆ίκυκλα µηχανοκίνητα κ.ά. 10 0.6 7 0.5 7 0.8 9 0.9 33 0.6

Επιβατικά Ι.Χ.

& επιβατικά ∆.Χ. 18 1.0 19 1.3 7 0.8 15 1.6 59 1.2

Επιβατικά Ι.Χ. 

και φορτηγά 105 6.0 119 8.0 77 8.9 67 7.0 368 7.2

Επιβατικά Ι.Χ. 

& λεωφορεία 10 0.6 8 0.5 16 1.9 5 0.5 39 0.8

Επιβατικά Ι.Χ. κ.α. 31 1.8 48 3.2 21 2.4 15 1.6 115 2.3

Φορτηγά 

και επιβατικά ∆.Χ. 3 0.2 3 0.2 - - - - 6 0.2

Επιβατικά ∆.Χ.

και λεωφορεία 1 0.1 1 0.1 1 0.1 - - 3 0.1

Επιβατικά ∆.Χ. κ. =ά. - - 3 0.2 - - - - 3 0.1

Φορτηγά & λεωφορεία 6 0.3 8 0.5 2 0.2 - - 16 0.3

Φορτηγά & άλλα 7 0.4 9 0.6 3 0.3 2 0.2 21 0.4

Λεωφορεία & άλλα 2 0.1 1 0.1 2 0.2 2 0.2 7 0.2

∆ιάφοροι συνδυασµοί 6 0.3 11 0.7 5 0.6 6 0.6 28 0.6

Μη δηλωθέντα 447 25.4 10 0.6 6 0.7 6 0.6 469 9.2

>2 τύποι οχηµάτων 5 0.3 11 0.7 11 1.3 16 1.7 43 0.8

ΣΥΝΟΛΟ 1761 100.0 1496 100.0 863 100.0 957 100.0 5077      100.0

Πίνακας 3. Κατανοµή των οχηµάτων τα οποία ενεπλάκησαν σε οδικά τροχαία ατυχήµατα, που συνέβησαν στο

Νοµό Θεσσαλονίκης την περίοδο 1999-2002, κατά κατηγορίες οχηµάτων και κατά έτος.

Πηγή: ∆ιεύθυνση Τροχαίας Θεσσαλονίκης. (Επεξεργασία στοιχείων)
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