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Figure 1
Population, road traffic deaths, and registered motorized vehicles, by country income status
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Figure 2
Road traffic deaths per 100 000 population, by WHO region
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Figure 4
Increase in the percentage of world population covered by 
“comprehensive” legislation on five key road safety risk factors since 2008
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Figure 5
Urban speed laws by country/area

Figure 6
Drink-drive laws, by country/area

Figure 7
Motorcycle helmet laws, by country/area

Figure 8
Seat-belt laws, by country/area
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Figure 10
Proportion of countries with policies to encourage non-motorized modes 
of transport, by WHO region
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我们都是行人：我们可能在任何

一天选择步行往返于不同的目的地，

或至少，我们的大多数出行以徒步开

始和结束。由于对行人的需求缺乏关

注，并且近几十年来越发偏爱私人机

动交通工具，致使行人如今面临更大

的死亡、伤害和残疾风险。虽然没有

任何一种措施能够充分解决各类环境

中行人所面临的各种风险，但许多举

措都能够改善行人安全。2011-2020年
道路安全行动十年为提请关注行人需

要和实施使走路更安全的现有措施提

供了一个总体框架。保障行人安全将

能鼓励步行，从而对健康和环境产生

积极影响。在步行的诸多优点中，步

行不需要买票、加油，也不需要执照

和注册。它是社区适宜居住所必须的

要素，也理应重新成为多数出行中一

项安全、便利和愉快的选择。

谁是道路交通死亡和
伤害的受害者？

每年，全世界约有124万人死于道路交通，这一数字
使得道路交通伤害成为全球第八大死因，以及15 – 29岁
年轻人的主要死因。在所有道路交通死亡中，27万多人
为行人，占全体交通死亡总数的22%。包括儿童和成年
人在内的男性均在行人碰撞中占大多数。在高收入国家

中，年长的行人处于更高的死亡和伤害风险之中。这其

中的原因包括老年人视力减退、反应时间延长、步行速

度缓慢和身体孱弱。在低收入和中等收入国家中，年轻

的行人则面临更大风险。这在一定程度上是因为儿童与

车辆的相对尺寸，对速度和车距的判断力有限、缺乏对

周围环境的注意以及家长或他人未给予他们足够监管。

残疾儿童和成年人遭受伤害的比例也高于健全的同龄

人。除死亡之外，更有数百万人在行走时受到道路交通

碰撞的伤害，其中一些人因此终生残疾。各国差异巨大

的行人死亡和伤害比例突显了在国家和地方层面充分了

解这一问题的需要。

世界各国行人死亡的分布情况如何？

相对其他道路使用者而言，各个区域中行人遇难的比例在世卫组织非洲区域最高（38%），在世卫
组织东南亚区域最低（12%）。

图 1: 世卫组织不同区域各种类型道路使用者交通死亡情况（2010）



3

Figure 1
Population, road traffic deaths, and registered motorized vehicles, by country income status
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Figure 2
Road traffic deaths per 100 000 population, by WHO region
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Figure 4
Increase in the percentage of world population covered by 
“comprehensive” legislation on five key road safety risk factors since 2008
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Figure 5
Urban speed laws by country/area

Figure 6
Drink-drive laws, by country/area

Figure 7
Motorcycle helmet laws, by country/area

Figure 8
Seat-belt laws, by country/area
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整体而言，在低收入国家道路交通伤害死亡中，行人所占比例高于中等或高收入国家。

图 2: 按收入群体划分，道路交通死亡中各种道路使用者的比例（2010）

在不同环境下，死亡的分布模式有巨大差别。在某些国家，行人与其他道路使用者的遇难比例高达二

比三。下列数据突出了不同国家的差异。

图 3: 道路交通死亡中以各种方式出行的道路使用者遇难比例 (2010)
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行人碰撞发生的时间和地点？

整体而言，各国发生行人碰撞的地点各有不同。

在高收入国家，行人碰撞往往发生在城市街道，而在

低收入和中等收入国家，碰撞则更常见于连接城市

和郊区的干道上。绝大多数行人碰撞发生在行人横

穿马路时，而非沿道路行走或驻足街道时。全世界行

人死亡和伤害中的大部分发生在清晨、黄昏和夜间

等照明条件不足的情况下。
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行人碰撞的发生过程？

大多数行人受到车辆撞击的道路交通碰撞均涉

及正面碰撞。就成年人而言，初始接触往往发生在

腿部或膝盖与车辆保险杠之间，随后是股部与引擎

盖边缘，及骨盆或胸部与引擎盖顶部。之后，头部

会撞击引擎盖或挡风玻璃。儿童由于体态较小，头

部或颈部往往会受到撞击。造成严重伤害的原因通

常是车辆撞击，而非行人随后跌至路面。撞击的严

重性则受到多重影响，包括：车辆的冲击速度、车

辆类型、车头形状和坚硬程度、行人年龄和身高，

以及行人与相对车头的相对位置。

图 4: 车头碰撞行人时行人身体伤害分布

在低收入和中等收入国家， 
84%的有行人道路上车辆 
时速达40公里/小时，且没 
有人行道（国际道路安全 
评价组织（iRAP）评估）。
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受伤行人面临哪些后果？

发生道路交通碰撞时，许多行人会遭受严重伤

害和残疾。他们可能遭受脑外伤、脊髓损伤，骨

折——特别是下肢骨折，以及割伤。这些伤害往

往需要长期住院治疗和康复治疗。道路交通碰撞

给卫生系统带来巨大压力。虽然尚无行人死亡和

伤害对经济影响的具体全球估值，但据估计，一

般情况下，道路交通碰撞的支出占政府国民生产

总值的1% - 3%，这一数字甚至可能高达6%。由于
碰撞往往导致家庭主要收入者的死亡、伤害和残

疾，加之高昂的护理费用，道路交通碰撞很可能

导致受害者及其家庭陷入贫困。

行人面临的主要风险有哪些？

道路使用者可分为许多不同类型：行人、骑车

者、摩托车驾乘者和私人或营运机动车驾驶员，

他们为了个人、社会和经济目的穿行在距离不一

的各个地点之间，分享同一道路空间。在任何一

天中，这些人的道路使用状况决定了交通的混合

状况和流量，同时，它也决定了道路交通碰撞的

暴露风险水平。这些道路使用者的相互作用并不

应当引发道路交通死亡和伤害，但却往往因缺乏

道路安全措施而发生。提高行人风险暴露水平的

众多因素均有良好记录，而它们所包含的问题涉

及广泛的因素。其中包括：

司机行为：超速、酒驾、分心驾驶和未尊重行

人的通行权。

行人行为：受酒精作用影响的行走，分心行

走，在某些情况下能见度不足和未能遵守道路标

识和信号灯。

道路设计：在道路设计过程中未能通过提供优

先考虑行人需求的综合性安全便捷设施及服务，

包括人行道、人行天桥、路缘式中央分隔带以及

道路照明不足。

土地使用规划：人们的家庭、工作地点、学

校、商店和其他设施之间的长距离产生长距离出

行，以及未能确保连接这些地点的道路和车辆的

安全。

车辆设计：碰撞保护安全车头和紧急刹车系统

的使用不足，以及现有方便行人的车辆设计标准未

得到充分执行。

创伤护理：受伤行人获得所需紧急医疗护理的

系统不到位增加了道路交通碰撞后产生更严重后

果的风险。

平均速度降低5% 
可以减少30%的 
致命碰撞。

M
ak

e 
Ro

ad
s S

af
e



让走路安全：世界行人安全概览 6	

哪些措施能够保护行人？

用于保护道路行人安全的举措有许多种。包

含行人安全部分的详细道路安全评估能够指出在

某一特定环境下应优先采用哪些措施。如果能在

全世界得到实施，这些措施将为步行安全做出长

期重大贡献。

司机行为：

• 针对下列方面立法并执行新法和现有法律：
 – 减速：城市道路限速50公里/小时或更低的
限速，使地方主管当局能够酌情进一步降低 
限速，例如，在学校周围限速30公里/小时；

 – 遏制酒驾：执行血液酒精浓度（BAC）0.05 克/ 
百毫升的限制，针对新司机的限制甚至能

够更低，并针对所有司机开展呼吸测试；

 – 减少移动电话的使用和其他形式的分心 
驾驶；

 – 在机动车司机、摩托车驾乘者和骑行者中

推广尊重行人路权；

• 通过大众媒体宣传活动告知公众立法和执法，
以及全体道路使用者的权利和责任。

在美国，纽约市的宏大目标是

到2030年，将道路交通年死亡人
数降低50%，挽救1600条生命。为
实现这一目标，该市在全市1500个
十字路口安装了行人倒计时信号

灯；额外实施75个20mph（32公里
/小时）的学校限速区；制定生活
区20 mph（32公里/小时）的试点规
划；在主要交通带上执行限速法

律；并利用大众媒体宣传活动告

知公众，使公众参与其中。依靠

这些举措，行人碰撞已经有所减

少，碰撞总数约降低25 – 51%。

行人行为：

• 颁布并执行有关公众醉酒的法律；
• 就穿着浅色和带反光材料服装的价值开展行人
教育；

• 敦促行人遵守道路标识和信号灯，以及一般交
通规则，推广安全文化。

在南美，西开普省政府领导开

展“安全回家”倡议活动，希望

以此来实现到2014年将道路交通
死亡减少50%。为了在特别危险
路段更好的保护行人，采用了司

机血液酒精浓度控制、测速照相

机、行人天桥和“碰撞目击者”

公共意识宣传活动等措施，三年

时间里，道路交通死亡人数减少

了29%。社会媒体也被用于报告鲁
莽驾驶行为。

道路设计：

• 通过人行道、突起的人行横道、过街天桥、过
街地道、安全岛和路缘式中央分隔带等方式将

行人与其他交通分离；

• 通过交通稳静措施降低车速，包括减速丘、减
速带、急弯和其他降低道路宽度的方法；

• 改善行道照明，包括行人过街处；
• 消除阻挡行人与车辆司机、摩托车驾乘者和骑
乘者视线的障碍物，包括停放车辆；

• 通过限制机动车通行在市中心建立步行区；
• 改善轨道交通路线设计；
• 利用基础设施解决方案加强学龄儿童往返学校
途中的安全。
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在印度新德里，行人死亡数

量占道路交通死亡总数的4 5 %  - 
51%。2006年，市政府引进了一套
5.8-km快速公交系统。该系统的设
计中纳入了多项措施，包括5米宽
突起式人行横道、减速带、自动

交通信号灯以及十字路口处的行

人和街道摊贩停留区，并在公交

路线沿线设立1米高的栅栏。新的
道路设计指南和标准中考虑到了

行人的安全需求。 

土地使用规划：

• 设计或翻新城市，使居民的家园接近工作场
所、学校、商店和其他设施。

• 确保土地使用规划为行人提供安全持久的设施
和服务。

德国弗莱堡市市政府在90%的
街道实施3 0公里 /小时的限速。
在整个地区立法并执行单一限速

似乎比执行多种限速更为有效，

这是由于司机在一次出行中可能

会遇到三四个不同限速。包括交

通稳静措施和在道路及人行道之

间种树等其他设计特征也得到应

用。此项战略产生的效果包括，

每天有24%的出行采用步行方式，
28%骑自行车，20%使用公共交
通，以及28%开车。 

车辆设计：

• 制定并执行保护行人的车辆设计标准；
• 通过制造车辆和车辆模型宣传有关行人安全的
消费信息，例如，通过新车评估计划促进公众

产生对安全性的需求。

创伤护理：

• 组织和/或进一步加强创伤护理系统，从而确保
受到威胁生命的伤害的人们迅速获得治疗，例

如，通过改善救护服务或全国急救电话号吗；

• 确保及时全面的康复服务。
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数十年来，荷兰一直致力于减少国道上的行人死亡和伤害。道路设计措

施，（设立30公里/小时地段以及突起式、高能见度统一人行横道）、车辆措
施（碰撞保护安全车头）和围绕酒驾和超速等行为措施的信息和教育均提高

了行人的安全。特别关注儿童和老年人的具体需求也对减少行人死亡和伤害

起到积极作用。通过政府培养，荷兰民众已接受并支持安全文化，而在保护

行人生命方面取得这一进展恰恰印证了对全社会整体安全的关注。

图 5: 荷兰（由警察登记的）行人死亡状况

相关文件

行人安全：供决策人员和从业人员使用的道路安全手册（2013）

道路安全全球现状报告 2013（2013）

使用移动电话：驾驶员分心问题日益严重（2011）

数据系统：供决策人员和从业人员使用的道路安全手册（2009）

车速管理：供决策人员和从业人员使用的道路安全手册（2008）

酒驾：供决策人员和从业人员使用的道路安全手册（2007）

青少年与道路安全（2007）

《预防道路交通伤害世界报告》（2004）

结论

行人安全是一项共同责任。全体道路使用

者——乃至行人本身——均有责任更好的保护行

人，让步行在世界各地更加安全。然而，在下列方

面：提请关注行人的具体需要，立法保护行人、执

法并执行各项标准，设计创建避免行人死亡和伤害

的环境，以及鼓励步行，政府及其合作伙伴则处于

最有利位置。宣传团体同样能够在培养安全步行环

境方面起到重大作用，这些团体能够促使公众产生

对行人安全的需求，动员开展行动——特别是在地

方层面；支持全体道路使用者的安全权，包括最弱

势行人群体中的老人、儿童和残疾人士。现有干预

措施能够有效的为行人提供更好的保护，这些措施

应以综合利用的方式实施，重点关注工程、执法和

教育相结合。此类活动将对安全文化、安全行走以

及最终的挽救行人生命做出贡献。
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资料来源：荷兰统计局（CBS）和SWOV道路安全研究所，荷兰

世界卫生组织衷心感谢美国疾病预防控制 
中心为本宣传册的出版提供的资助。


