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【摘要】 目的 探讨道路伤害危险因素。方法 采用病例对照研究方法，于 !""# 年 ## 月至

!""! 年 $ 月收集沈阳市皇姑区发生机动车交通事故的事故组驾驶员 %"& 例，并同期在皇姑区内于随

机时间、随机地点调查道路上正常行驶的对照组驾驶员 %’$ 名。采用统一问卷、面询方法，调查内容

包括驾驶员的一般情况，连续驾驶时间，事故 (调查前睡眠状况，急、慢性困倦程度（采用 )*+,-./0 和

123./*4 困倦量表测量），饮酒，吸烟，驾驶安全态度和行为，车速，车辆状况等。结果 处于慢性困倦

状态的驾驶员发生事故的危险性是非困倦状态驾驶员的#56$倍（!" 7 #56$，689 #$：#5!& : ’5#!），事

故组驾驶员的困倦程度高于对照组，但差异无显著性（!" 7 !5’$，689 #$："5$6 : &5’#）。夜班或倒班

发生事故的危险是常白班的!5"6倍（!" 7 !5"6，689 #$：#5%$ : !56%），酒后驾车发生事故的危险性是

非酒后驾车的’586倍（!" 7 ’586，689 #$：#5#’ : ##5’6），无人约束时会违章的驾驶员发生事故的危险

性是不违章驾驶员的#5;’倍（!" 7 #5;’，689 #$：#5!! : !5%&）。结论 慢性困倦、夜班或倒班、酒后驾

车、违章等是道路伤害的危险因素，急性困倦可能是道路伤害的一个潜在危险因素。
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道路伤害是全球死亡和伤残的一个重要原因，

目前道路伤害是导致全球失能调整生命年损失的第

6 位原因，预测到 !"!" 年将上升到第 ’ 位。道路伤
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害严重威胁着人们的安全和健康。为此我们进行了

道路伤害危险因素的病例对照研究。

对象与方法

# 5研究对象：事故组的选择：!""# 年 ## 月至

!""! 年 $ 月期间在沈阳市皇姑区辖区内一、二、三

级道路上发生交通事故的四轮机动车驾驶员（剔除

在凌晨 " 时至 8 时期间发生的事故），共 %"& 例。对
 



照组的选择：在沈阳市皇姑区辖区内一、二、三级道

路上，以每 !"" # 为一个单位划分为 $"% 个单位，进

行编号，按简单随机方法抽取 $& 个调查地点，每一

个调查地点配以简单随机选择的星期及时间段，每

’ ( 为一个抽样单位（剔除凌晨 " 时至 ! 时）。在

$""’ 年 ’’ 月至 $""$ 年 & 月期间，平均每周在一个

调查地点进行一次对照调查，按照车流量大小拦截

正常行驶通过调查地点的机动车辆，对驾驶员进行

调查。共调查对照驾驶员 )*& 名。对照组和事故组

的调查同步完成。

$ +研究方法：由经过专门培训的调查员按照专

门设计的调查表面对面调查驾驶员。调查内容主要

包括：驾驶员一般情况，事故 ,调查前的连续驾驶时

间 及 睡 眠 状 况，事 故 ,调 查 时 的 急 性 困 倦 状 况

（-./01234 -5667806-- -9/56，:::）［’］及平时的慢性困倦

状况（67;23.( -5667806-- -9/56，<::）［$］，事故 ,调查前

的饮酒、吸烟状况及平时的饮酒、吸烟状况，事故 ,调
查时及平时的驾驶安全态度和行为，事故 ,调查时的

车辆状况及事故 ,调查地点的道路交通环境等。

* +统计学分析：用 =8932-21. >8-?/5 @2A732 B +"建

立数据库，两遍录入核对数据。在对各变量进行单

因素统计分析的基础上再进行多因素非条件 52C8-.89
回归分析，逐步回归模型引入（-56）和剔除（-5-）变量

的显著性水平分别为-56 D " +’和-5- D " +"!。使用统

计软件为 :E: B+’$版。

结 果

’ +事故组驾驶员和对照组驾驶员的一般情况：

事故组驾驶员和对照组驾驶员的性别差异无显著性

（!
$ D " +"F%，! G "+"!），婚姻状况、教育程度和职业

差异有显著性（!
$ 值分别为$* +%))、’F +%$’、*’ +FF*，

! 均 H "+""’）。事故组驾驶员中教育程度为初中及

以下的比例（!$ +$$I）高于对照组（*& +!&I），事故

组中 的 职 业 驾 驶 员 比 例（&& +B%I）高 于 对 照 组

（%* +$FI）。事故组驾驶员的平均年龄为*% +"%岁，

对照组为*) +B%岁，两组差异有显著性（ " D )+’%& $，

! H "+""’）。

$ +单因素 52C8-.89 回归分析：将各变量进行单因

素 52C8-.89 回归分析（表 ’），结果显示，两组慢性困

倦、每周工作时间、工作制、车辆速度、职业、驾龄、吸

烟史、既往车祸史、运输性质差异有显著性，慢性困

倦记分!’"、每周工作时间 G )" (、倒班或夜班、车

辆速度!!" J# , (、职业驾驶员、营业性运输、有吸烟

和车祸史均为事故危险因素，驾龄!* 年为事故的

保护因素（表 $）。

表! 变量赋值说明

变 量 赋 值

年龄 连续变量 D ’
性别 男 D ’ 女 D "
民族 少数民族 D ’ 汉族 D "
婚姻状况 未婚 D ’ 其他状况 D "
教育程度 初中及以下D’ 高中及以上D"
吸烟史 是 D ’ 否 D "
驾龄（年） !* D ’ H * D "
职业驾驶员 是 D ’ 否 D "
工作时间（( ,周） G )" D ’ ")" D "
工作制 倒班或夜班 D ’ 常白班 D "
车辆速度（J# , (） !!" D ’ H !" D "
事故 ,调查前一周内夜间睡眠

时间!% ( 的天数 " D ’ !’ D "

急性困倦记分 ) K % D ’ ’ K * D "
慢性困倦记分 !’" D ’ H ’" D "
事故 ,调查前连续驾驶时间（(） !* D ’ H * D "
事故 ,调查前 $) ( 内睡眠时间（(） "! D ’ G ! D "
事故 ,调查前 B ( 内饮酒 是 D ’ 否 D "
是否违章 是 D ’ 否 D "
车辆故障 有 D ’ 无 D "
道路级别 一、二级 D ’ 三级 D "
运输性质 营业性 D ’ 非营业性 D "
既往车祸史 有 D ’ 无 D "

注：暴露 D ’，非暴露 D "

* +多因素非条件 52C8-.89 回归分析：将各研究因

素引入多因素非条件 52C8-.89 逐步回归模型，有 ’" 个

因素最终入选，均为事故发生危险因素，其 #$ 值大

小依 次 为 酒 后 驾 车、倒 班 或 夜 班、驾 驶 车 速!
!" J# , (、慢性困倦记分!’" 分、在一、二级道路上

行驶、违章、职业驾驶员、营业性运输、初中及以下受

教育程度、年轻，其 #$ 值及 F!I %& 见表 *。婚姻状

况、连续驾驶时间、急性困倦、驾龄、车祸史、车辆故

障等因素未能引入回归模型。

讨 论

道路伤害已成为全球关注的公共卫生问题。

’FFF 年我国报告的车祸达)’$ &B"次，死&* !$F人，伤

$&B "&"人，经济损失达$’ +$)亿元人民币。探讨车祸

发生的危险因素，为预防和控制车祸提供理论依据

具有重要意义。目前国内关于车祸危险因素的研究

很多，但大多数均为对车祸分布的描述性研究。本

研究采用病例对照研究方法，探讨道路伤害发生的

危险因素，为预防道路伤害提供更为可靠的依据，并

在国内首次探讨了驾驶员驾驶时急性困倦程度和慢

性困倦程度对驾驶安全的影响。
 



表! 道路伤害危险因素单因素非条件 !"#$%&$’ 回归分析

危险因素 ! !!"（!） # 值 $% 值（()* &’）

年龄 + ,-+) + + ,+./ ) + ,+++ 0 0 ,-)（0,0/ 1 0,).）

驾龄"- 年 2 +,3+( + + ,0(4 5 + ,+-( 0 + ,//（+,3) 1 +,(4）

666 记分（3 1 . 分） + ,4/) ) + ,3(4 ) + ,+45 ) 5 ,-4（+,4( 1 /,-0）

766 记分（"0+ 分） + ,)(0 5 + ,5+- 3 + ,++- . 0 ,40（0,50 1 5,/(）

事故 8调查前 53 9 内睡眠时间#) 9 2 +,-30 / + ,-.( 5 + ,-/. 4 + ,.0（+,-3 1 0,3(）

连续驾驶时间"- 9 + ,0-) - + ,03/ + + ,-)3 0 0 ,03（+,4/ 1 0,)5）

事故 8调查前 / 9 内饮酒 + ,/() . + ,)05 - + ,0.3 ) 5 ,++（+,.- 1 ),3.）

车速")+ :; 8 9 + ,(.0 0 + ,5+- 4 + ,+++ 0 5 ,/3（0,.. 1 -,(3）

违章 + ,.3( 0 + ,0/+ + + ,+++ 0 5 ,00（0,)) 1 5,4(）

吸烟史 + ,-/0 / + ,03. . + ,+03 3 0 ,33（0,+. 1 0,(5）

既往车祸史 + ,335 5 + ,0)5 . + ,++- 4 0 ,)/（0,0) 1 5,0+）

受教育程度为初中及以下 + ,))- ) + ,0-( . + ,+++ 0 0 ,.3（0,-5 1 5,5(）

职业驾驶员 0 ,+34 5 + ,0(+ 5 + ,+++ 0 5 ,4)（0,(/ 1 3,03）

每周工作时间"3+ 9 + ,/00 - + ,03+ 0 + ,+++ 0 0 ,43（0,3+ 1 5,35）

夜班或倒班 + ,.-0 0 + ,0)( 0 + ,+++ 0 5 ,+4（0,)5 1 5,43）

有车辆故障 + ,+/+ / + ,5+) . + ,./4 3 0 ,+/（+,.0 1 0,)(）

前 0 周内每天夜间睡眠时间均未". 9 + ,-+/ / + ,0.3 / + ,+.( + 0 ,-/（+,(. 1 0,(0）

一、二级道路 + ,).5 5 + ,0)+ 4 + ,+++ 0 0 ,..（0,-5 1 5,-4）

未婚 + ,33/ ) + ,0/- - + ,++/ - 0 ,)/（0,0- 1 5,0)）

营业性运输 + ,40) . + ,035 - + ,+++ 0 5 ,5/（0,.0 1 5,((）

男性 + ,00+ 4 + ,-)/ / + ,.)/ 0 0 ,05（+,)/ 1 5,5)）

表" 道路伤害危险因素多因素非条件 !"#$%&$’ 回归分析

危险因素 ! !!"（!） # 值 $% 值（()* &’）
年龄 +,54/ 3 +,+4) 5 +,+++ 4 0,--（0,0- 1 0,).）

初中及以下
受教育程度 +,-5. 0 +,0/0 5 +,+35 ) 0,-(（0,04 1 0,(+）

职业驾驶员 +,)+5 5 +,5-5 ( +,+-0 + 0,/)（0,+) 1 5,/0）

倒班或夜班 +,.-) + +,0.) + +,+++ 0 5,+(（0,34 1 5,(3）

营业性运输 +,30/ 5 +,0./ ) +,+04 3 0,)5（0,+4 1 5,0/）

车速")+ :;8 9 +,.0+ - +,555 5 +,++0 3 5,+3（0,-5 1 -,0)）

酒后驾车 0,5.( 5 +,)44 3 +,+5( . -,)(（0,0- 1 00,3+）

766 记分"0+ 分 +,/43 . +,5-+ ( +,++- + 0,(4（0,5/ 1 -,05）

违章 +,)3( 3 +,0.( / +,++5 5 0,.-（0,55 1 5,3/）

一、二级道路 +,)/. ) +,0/) 5 +,+++ / 0,./（0,54 1 5,33）

0 ,急性困倦、慢性困倦与道路伤害的关系：急性

困倦和慢性困倦严重影响驾驶员的驾驶安全，在发

达国家，这已经成为道路伤害危险因素的一个研究

热点。但国内目前尚无此方面的研究报道。本研究

发现，处于慢性困倦状态的驾驶员（766 记分"0+
分）发生事故的危险性是非慢性困倦状态驾驶员的

0 ,(4倍（$% < 0,(4，()* &’：0 ,5/ 1 -,05），与文献报

道一致［-，3］。=">>"? 等［)］在新西兰奥克兰地区进行

的道路伤害危险因素的病例对照研究发现，处于急

性困倦状态（666 记分为3 1 . 分）的驾驶员发生伤亡

事故的危险是非困倦状态（@’A&B %!BBC$>B%% %’@!B 记分

为0 1 - 分）驾驶员的4 ,5倍（$% < 4,5，()* &’：- ,3 1

0( ,.）。与 =">>"? 的研究相似的是，本研究亦发现事

故组驾驶员暴露于急性困倦程度高的比例高于对照

组（$% < 5,-4，()* &’：+ ,4( 1 /,-0），尽管统计学无

显著性意义，但从一定程度上提示急性困倦程度高

是道路伤害的一个潜在危险因素。但亦有研究不支

持上述结论［-］，原因是当驾驶员受到某种程度急性

困倦侵袭时会下意识的努力保持清醒，这有可能降

低急性困倦对事故的危险作用。但机体的代偿作用

是有限的，长期的慢性睡眠剥夺、夜班及倒班等工作

制对人体生物钟的影响会导致慢性困倦和白天过度

嗜睡。模拟驾驶实验证实，随着困倦程度的增加，感

知能力、注意力下降，反应时间延长，作业能力下

降［/］，从而增加事故发生的危险性。本研究还探讨

了困倦相关因素与事故发生危险之间的关系，发现

夜班或倒班增加事故危险性（$% < 5,+(，()* &’：
0 ,34 1 5,(3），与新西兰奥克兰地区的研究结果一

致［)］，进一步提供了慢性困倦增加事故危险性的证

据。666 量表［0］是将困倦程度分为 . 个水平，呈递

进性，较 为 准 确 的 反 映 出 被 调 查 者 事 故 8 调 查 前

0) ;$>内困倦状态的选项并予以记分，该量表是目

前国际上测量急性困倦广泛使用的工具，经认证具

有较好的真实性和客观性［.］。本调查使用了 666 量 



表，从而进一步加强了研究变量的准确性、可靠性。

此外，与 !!! 量表相似，"!! 量表也是国内外测量慢

性困倦程度、白天过度嗜睡唯一广泛使用且真实性

较好的自评量表［#］。

本项研究的局限性在于，由于现场可行性的原

因，不能在凌晨 $ 时至 % 时期间在路边拦截车辆进

行调查，因而事故组中也剔除了相应时段的调查对

象。此时段由于生物钟的影响人体易于发生困倦，

从而有可能低估困倦对道路伤害的危险作用。此

外，尽管在调查中采取各种措施以尽可能的减少信

息偏倚，如在调查环境和调查方式上事故组和对照

组保持一致，耐心向被调查对象说明研究的目的与

意义，赢得调查对象的信任和配合，但某些信息偏倚

仍难以避免。

& ’驾驶安全态度和行为与道路伤害的关系：驾

驶员的驾驶安全态度和行为是道路交通安全的重要

影响因素［(］，一直为研究者所关注。周继红等［)$］对

重庆市区近几年道路交通事故进行抽样调查，发现

违章行驶和措施不当是车方事故的主要原因。本研

究结果显示酒后驾车是道路伤害的一个重要危险因

素（!" * +’%(，(%, #$：) ’)+ - )) ’+(）。沈阳市是中

国的第五大城市，为传统的重工业城市之一。传统

文化礼仪、宾朋相聚以酒助兴的民俗在这里根深蒂

固；此外，由于对驾驶员教育管理上的疏漏，使一部

分人对酒后驾驶的危险性认识存在不足。研究结果

亦显示营业性运输发生事故的危险为非营业性运输

的) ’%&倍，这与市场经济的转轨和个体营运行业的

增加有着不可分割的联系。由于受经济利益的驱

使，运输行业多拉快跑、争道抢行，从而淡化交通安

全意识，违章（!" * )’.+，(%, #$：) ’&& - &’/0）、超

速（!" * &’$/，(%, #$：) ’+& - +’)%）都构成了交通

事故的危险因素。一、二级道路的路况自然好于三

级道路，但本研究发现在一、二级道路上行驶发生事

故的 危 险 性 高 于 三 级 道 路（ !" * )’.0，(%, #$：
) ’&# - &’//），这可能与在一、二级道路上车速较快，

一旦出现意外情况来不及采取措施，而在三级道路

上因路况较差从而车速较慢有关。提示驾驶员在路

况较好的道路上更应该提高安全意识，今后的安全

教育对这一环节不可忽略。

研究结果显示困倦驾驶、不良驾驶行为是道路

伤害的危险因素，这就要求交通管理和相关部门应

加强道路交通管理的力度，强化对抗驾驶疲劳的干

预措施，同时进一步加强对驾驶员的安全意识和交

通法规的教育宣传，改善驾驶员的安全态度和行为，

预防和控制可改变因素对事故的危险作用，营造起

全社会遵守交通规则、强化安全意识的良好氛围。

（致谢：沈阳市交通警察支队皇姑区交通警察大队事故

处理科提供支持与帮助）
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