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گزارش «ایران» از آمار 2میلیون رانندگان پرخطر و اجرا نشدن کامل مواد قانون معاینه پزش صدور
گواهینامه

2 میلیون راننده پرخطر در حال تردد در سطح کشور هستند، این رقم حت به زبان هم راحت نمچرخد،
حالا از میان این افراد، 2 هزار و 500 راننده سبب مرگ 17 هزار نفر شدهاند. یعن هر ی نفر به طور
میانین مسبب مرگ 7 نفر شده است. این آمار را در حال سردار هادیانفر، رئیسپلیس راهور ارائه
م‌دهد که 70 درصد کل فوتهای تصادف، در جادهها جان خود را از دست م‌دهند و در میان کل
تصادفات تنها 34 درصد تصادفات جادهای هستند. به طور قطع شدت تصادف در جادهها بیشتر است
اما باز هم تناسب بین آمار وجود ندارد و ی جای کار م‌لند. بررس تخصص این موضوع به دلیل

شدت اهمیت آن امری است که باید بیشتر مورد توجه کارشناسان و متولیان امر قرار گیرد.
سرهن علیرضا اسماعیل، کارشناس ارشد ایمن راه و ترافی و فرمانده سابق راهور با اشاره به آمار
ارائه شده توسط رصد پلیس به «ایران» م‌گوید: درخصوص رانندگان پرخطر و حجم بالای تصادفات
در کشور، خلأ قانون وجود ندارد، بله مشل در اجراست، اگر به آییننامه راهنمای و رانندگ، بخش
صدور گواهینامه مراجعه کنیم، قید شده که هر راننده هنام درخواست گواهینامه به لحاظ سلامت
جسمان و روان باید پایش شود، در حال حاضر متأسفانه در بعد سلامت روان، کنترل انجام نمشود.
رانندگان پرخطر بیشتر همان افرادی هستند که سلامت روان ندارند. اگر راننده هنام که برای اولین بار
مخواهــد گواهینــامه بیــرد یــا هنــام تمدیــد گواهینــامه، تســت سلامــت روان توســط روانپزشــان یــا
روانشناسان بدهد، مشخص م‌شود که به لحاظ مسائل شخصیت یا روح و روان سلامت کامل دارد یا
خیر. بسیاری از رانندگان گواهینامه دارند اما در حوزه رفتاری، آستانه تحمل بسیار پایین دارند و به
محض اینه خودروی ی بار پشت سر آنها بوق بزند، تحری شده و دست به اعمال جنونآمیز م‌زنند.
به گفته این استاد دانشاه، برخ افراد هستند که به لحاظ ساختار شخصیت مشل دارند، باید این افراد
توسط تست سلامت، کنترل و فیلتر شوند. پلیس به لحاظ قانون اختیار انجام این کار را دارد اما ابزار و
امان اجرا ندارد، باید تست روان هر چه سریعتر فعال شود و مانند بسیاری از کشورهای توسعهیافته
سلامت روان رانندگان هم آزمایش شود تا در همان ابتدای امر متخصصان حوزه روان، متوجه شوند که
فـرد قبـل از دریـافت گواهینـامه دچـار اختلالات جـدی نباشـد. بسـیاری از افـرادی کـه مسـبب تصادفـات

خطرآفرین هستند، از تعادل روان برخوردار نیستند.
حالا باید این سؤال را مطرح کنیم که وقت با تست روانشناس، قادر خواهیم بود که فیلترهای منطقتری
برای ارائه گواهینامه در دست داشته باشیم، چرا در اجرا تحرک از سوی مسئولان دیده نمشود، دکتر
اسماعیل در پاسخ به این پرسش م‌گوید: شاید مشل عمده این است که ما در کشور دوست داریم
سیستم ساختاری دولت در هر کاری ورود کند، این اشتباه است، دولت به بودجه و امانات نیاز دارد،
این در حال است که در بسیاری از کشورهای دنیا این قبیل امور توسط بخشهای خصوص انجام
م‌شود. این بخشهای خصوص مورد نظر تحت نظارت پلیس قرار دارند ول غیردولت هستند. در این
مراکز هم انعطاف بیشتری وجود دارد هم امان اجرا بیشتر است و خیل از محدودیتهای سیستمهای
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دولت را ندارند. بیش از 10 سال است این قانون وجود دارد ول اجرا نمشود. وزارت بهداشت، پلیس
و ادارههای دیر سبب شدهاند این قانون مغفول بماند. با اجرای قانون، تعداد این 2 میلیون راننده پر
خطــر م‌توانــد بــه 100 هــزار نفــر کــاهش پیــدا کنــد. اگــر ایــن اتفــاق نیفتــد بــه مــرور آمــار افزایشــتر و

وحشتناکتر هم م‌شوند.
ی دیر از نات مهم در این میان وجود تخلفات است که توسط پلیس رصد م‌شوند اما به دلیل
فراوان نمتوان به درست قوانین را اجرا کرد، به عنوان نمونه، رعایت فاصله طول میان خودروها که
کمتر م‌بینیم توسط رانندگان رعایت شود. این فاصله م‌تواند فرصت عسالعمل در صورت ترمز
ناگهان خودروی جلوی را بدهد که عموم تصادفات زنجیرهای برای عدم رعایت این فاصله است.
اسماعیل م‌گوید: در صورت وجود فاصله ی تا دو متر و سرعت 50 کیلومتر با کوچترین ترمز
خودروی جلوی، بالای 90 درصد فرصت تصمیمگیری و اقدام مناسب وجود نداشته و تصادف اتفاق
م‌افتد. با آموزش و ارتقای فرهن رانندگ و رعایت فاصله طول توسط رانندگان قطعاً آمار تصادفات
بـویژه در جادههـا و اتوبانهـا پـایین م‌آیـد. در ایـن مـورد نمتـوان انتظـار داشـت کـه پلیـس فاصـله بیـن
خودروها را ت به ت سنجیده و به رانندگان اخطار دهد. زمان آن گذشته که پلیس به صورت فیزی و

بصری رانندگان را کنترل کند.

در تصادفات رانندگ نقش عوامل روان

دکتر فربد فدائ، روانپزش نیز با بیان اینه رفتار رانندگ، همچون سایر رفتارهای انسان تحت تأثیر
عوامل جسم – روان و اجتماع است، به «ایران» توضیح م‌دهد: توانای دیدن و شنیدن و قدرت
بدن برای رانندگ معمولا بررس م‌شود اما به عوامل روان و اجتماع تاکنون توجه زیادی نشده
اسـت. برخـ عوامـل روانـ بـه مسائـل شخصـیت یـا نابسامانهـای روانـ مربـوط م‌شـود. بـرای نمـونه
مبتلایان به اختلال شخصیت ضداجتماع یا مبتلایان به بیماری دوقطب ممن است مسائل جدیای در
اثر رانندگ ناایمن ایجاد کنند. گاه اوقات در فردی که سابقه مشلات روان ندارد، در اثر استرس یا
فشار روان زمینه تصادف رانندگ مهیا م‌شود، از جمله ممن است با وضعیت مواجه شویم که با نام
«مسـتعد شـدن بـه تصـادف» شنـاخته م‌شـود، یعنـ رفتـار فـرد بـه نحـوی اسـت کـه خـود را در معـرض
تصادف قرار م‌دهد. برای نمونه کاهش توجه و تمرکز و زمان واکنش در فرد دچار استرس باعث

افزایش احتمال تصادف رانندگ در او م‌شود.
فدائ در ادامه بیان م‌کند: عوامل از قبیل آلودگ هوا، آلودگ صوت، گرمای شدید و رعایت نردن
مقررات از سوی عابران سبب افزایش تصادفات رانندگ م‌شود اما شاید عمدهترین وجه موضوع به



تــأثیر شخصــیت راننــدگان بــر طــرز راننــدگ آنــان مربــوط م‌شــود. شخصــیتهای ضــداجتماع کــه
قانونشن عمدهترین ویژگ آنها است، سهم عمدهای در حوادث رانندگ دارند. کارهای برنامهریزی
نشده و ناگهان، تحریپذیری و پرخاشری، بتوجه به امنیت خود و دیران، بمسئولیت و نداشتن

پشیمان در برابر اعمال ضداجتماع خود از مهمترین ویژگهای رانندگان ضداجتماع است.
به گفته این روانپزش، رانندگان که شخصیت ضداجتماع دارند، گاه از چراغ قرمز رد م‌شوند یا
ناگهـان در میـانه چهـارراه دور م‌زننـد، بـه سـرعت از اینـه راننـدهای از سـر راه آنهـا کنـار نرفتـه اسـت،
عصبان شده و با او درگیر م‌شوند، همچنین در اختلال شخصیت مرزی، فرد قادر به کنترل خشم خود
نیست. بنابراین مستعد رانندگ پرخطر و ایجاد حوادث رانندگ است. گاه برای رفع ملال با سرعت
اری یا خودکشبه قصد خراب اصولا کنند و گاه‌م ران، رانندگغیرمجاز و ایجاد مخاطره برای دی

سوار بر اتومبیل م‌شوند تا آن را به در و دیوار و خودروهای دیر بوبند.
فـدائ بـه اختلال دیـری هـم اشـاره کـرده و م‌افزایـد: مبتلایـان بـه اختلال شخصـیت نمـایش مایلنـد بـا
حرکات نمایش جلب توجه کنند، بنابراین مخاطرات در رانندگ ایجاد م‌کنند. در دوره شیدای بیمار
دوقطب، رانندگ سریع و بتوجه به امنیت خود و دیران ملاحظه م‌شود. برخ از بیماران مبتلا به
افسردگ شدید، در صورت درمان نشدن، ممن است از خودرو به عنوان وسیله خودکش استفاده
کنند، برای نمونه خودروی خود را به قعر دره هدایت کنند. موارد متعدد دیر از رابطه نابسامانهای
روان با حوادث رانندگ وجود دارد که اهمیت بررس روانپزش متقاضیان گواهینامه رانندگ و معاینه

روانپزش رانندگان پرخطر را نشان م‌دهد.
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