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Вступительное слово

Каждый день на наших дорогах погибают

и получают ранения тысячи людей. Муж$

чины, женщины или дети, которые идут

пешком, едут на велосипеде или машине

в школу или на работу, играют на улицах

или отправляются в путешествие, никогда

не вернутся домой, оставляя безутешны$

ми родных и друзей. Миллионы людей

оказываются в больницах после серьез$

ных автокатастроф, и многие никогда

больше не смогут жить, работать и развле$

каться, как раньше. Проводящиеся ныне

мероприятия по обеспечению безопасности на дорогах минимальны в сравнении с этими

растущими человеческими страданиями.

Всемирная организация здравоохранения и Всемирный банк совместно составили на$

стоящий «Всемирный доклад о предупреждении дорожно�транспортного травматизма».

Его цель — представить подробный обзор информации о масштабах, факторах риска и вли$

янии дорожно$транспортного травматизма, а также о способах предупреждения аварий на

дорогах и снижения ущерба от них. Настоящий документ является результатом совместной

работы многих учреждений и отдельных лиц. Над ним работали более 100 экспертов, пред$

ставляющих различные части света и области деятельности — в том числе транспорт, маши$

ностроение, здравоохранение, полицию, образование и гражданское сообщество. Их усилия

координировались Всемирной организацией здравоохранения и Всемирным банком.

Дорожно$транспортный травматизм — растущая проблема здравоохранения, затрагива$

ющая, прежде всего, уязвимых участников дорожного движения, в том числе малообеспечен$

ные слои населения. Более половины людей, погибших в автокатастрофах, — люди в возрас$

те от 15 до 44 лет, многие из которых являются кормильцами семей. Кроме того, дорожно$

транспортный травматизм обходится странам с низким и средним уровнем дохода в 1—2%

их валового национального продукта — больше, чем общая сумма помощи на цели развития,

получаемая этими странами.

Но дорожно$транспортные происшествия и травматизм можно предотвратить. В странах

с высоким уровнем дохода значительному снижению частоты и серьезности дорожно$

транспортного травматизма способствовал определенный комплекс мероприятий. В их чис$

ле — законодательные меры по ограничению скоростного режима и потребления алкоголя

за рулем, обязательное использование ремней безопасности и защитных шлемов, а также

строительство и использование более безопасных дорог и транспортных средств. Снижение

дорожно$транспортного травматизма может способствовать достижению «Целей развития

на пороге нового тысячелетия», сформулированных в Декларации Тысячелетия ООН, в обла$

сти 50%$ного снижения бедности и значительного сокращения детской смертности.

Предотвращение дорожно$транспортного травматизма должно быть включено в широ$

кий диапазон видов деятельности, таких, как развитие и управление дорожной инфраструк$

турой, производство более безопасных транспортных средств, выполнение законодатель$

P
ho

to
: ©

 W
H

O
, V

IR
O

T

P
ho

to
: ©

 W
o

rld
 B

an
k 

P
ho

to
 L

ab



x · ВСЕМИРНЫЙ ДОКЛАД О ПРЕДУПРЕЖДЕНИИ ДОРОЖНО+ТРАНСПОРТНОГО ТРАВМАТИЗМА

ства, планирование маневренности в использовании автотранспорта, предоставление услуг

учреждений здравоохранения и обеспечение стационарного лечения, меры по защите детей,

а также городское строительство и охрана окружающей среды. Сектор здравоохранения —

важный участник этого процесса. Он призван усилить сбор свидетельств, обеспечивать ока$

зание первичной помощи, больничный уход и реабилитацию, проводить пропагандистскую

работу и способствовать осуществлению и мониторингу мероприятий.

Настало время действовать. Безопасность на дорогах не может быть случайной. Она тре$

бует сильной политической воли и согласованных, постоянных усилий различных секторах.

Если мы приступим к работе прямо сейчас, будет спасено много жизней. Мы призываем пра$

вительства, а также другие общественные структуры поддержать и выполнять основные ре$

комендации, данные в настоящем докладе.

Ли Джонг$Вук

Генеральный 

директор ВОЗ

Джеймс Вулфенсон

Президент Группы 

Всемирного банка



Каждый год на дорогах Кении погибает более 3 000 жителей, большинство из них в возрасте

15—44 лет. Это обходится нашей экономике более чем в 50 млн долл. США, не говоря уже о по$

тере человеческих жизней. Правительство Кении считает, что дорожно$транспортный травма$

тизм — одна из важнейших проблем здравоохранения, которую можно предотвратить.

В 2003 г. только что сформированное правительство Национальной Коалиции Радуга

приступило к мероприятиям по обеспечению дорожной безопасности. В первую очередь

предпринимаются конкретные меры по борьбе с повсеместным несоблюдением правил до$

рожного движения и по установке ограничителей скорости в средствах общественного

транспорта.

Кроме того, правительство начало шестимесячную Кампанию дорожно$транспортной безо$

пасности и объявило войну коррупции, прямо и косвенно способствующей неприемлемо высо$

ким уровням ДТП в стране.

Я призываю все страны выполнять рекомендации «Всемирного доклада о предупреждении

дорожно�транспортного травматизма» как руководства по поддержанию дорожной безопас$

ности в их странах. Этот доклад поможет в моей совместной с коллегами из секторов здравоо$

хранения, транспорта, образования и ряда других секторов экономики работе, направленной на

более эффективное решение этой серьезной проблемы здравоохранения.

Мваи Кибаки, президент Республики Кения

В 2004 г. проводимый ВОЗ Всемирный день здоровья будет впервые посвящен безопасности

дорожного движения. По статистике, ежегодно в мире в результате дорожно$транспортных

происшествий погибает 1,2 млн человек. Еще несколько миллионов человек получают тяжкие

телесные повреждения, а некоторые остаются на всю жизнь инвалидами. Ни одну страну не

обходят эти смерти и страдания, особенно часто затрагивающие молодежь. Уничтожается ог$

ромный человеческий потенциал, с тяжелыми социальными и экономическими последствия$

ми. Безопасность на дорогах поэтому является одной из важнейших проблем здравоохране$

ния в мире.

Всемирный день здоровья будет официально открыт в Париже 7 апреля 2004 г. Это боль$

шая честь для Франции. Мы рассматриваем это как признание огромных усилий всего фран$

цузского народа, мобилизовавшегося, чтобы снизить смертность и травматизм на дорогах.

Эти усилия принесут результаты, только если они будут поддерживаться отказом от фатали$

стических взглядов в отношении дорожных аварий, а также твердой решимостью преодо$

леть слишком часто встречающееся равнодушие и бездействие. Благодаря мобилизации

Французского правительства и других заинтересованных учреждений, в частности органи$

заций гражданского сообщества, а также неукоснительно проводимой политике профилак$

тики и мониторинга аварий, смертность в результате ДТП была снижена во Франции на 20%,

с 7 242 человек в 2002 г. до 5 732 в 2003 г. Еще многое предстоит сделать, но уже ясно одно:

именно изменение менталитета поможет нам вместе победить в этой борьбе за жизнь, жизнь

всех и каждого. 

Жак Ширак, президент Франции

Предисловие
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Во всем мире смертность и травматизм в результате ДТП являются одной из важнейших и посто$

янно растущих проблем здравоохранения. Вьетнам тоже не исключение. В 2002 г. общий уровень

смертности в результате ДТП по всему миру составлял 19 на 100 тыс. населения, в то время как во

Вьетнаме соответствующий показатель составлял 27 на 100 тыс. населения. Дорожно$транспорт$

ные происшествия на дорогах страны сейчас уносят в пять раз больше жизней, чем десять лет на$

зад. В 2003 г. было отмечено 20 774 аварии, в ходе которых погибли 12 864 человек и 20 704 бы$

ли ранены; издержки составили тысячи миллиардов вьетнамских донгов.

Основной фактор, способствующий росту числа ДТП во Вьетнаме, — быстрый рост количест$

ва транспортных средств, особенно мотоциклов, число которых каждый год увеличивается на

10%. Почти половина водителей мотоциклов не имеют водительских прав, и три четверти из них

не соблюдают правила дорожного движения. Кроме того, развитие дорог и другой транспортной

инфраструктуры не может угнаться за быстрым экономическим ростом.

Чтобы снизить уровень смертности и травматизма, защитить собственность и способствовать

устойчивому развитию, правительство Вьетнама в 1995 г. создало Национальный комитет по транс$

портной безопасности. В 2001 г. правительство сформулировало национальную политику предот$

вращения дорожно$транспортных происшествий и травматизма с целью снизить уровень смертно$

сти в результате ДТП до 9 на 10 тыс. транспортных средств. В инициативы правительства, направлен$

ные на уменьшение числа аварий на транспорте, входит также введение новых правил дорожного

движения и обеспечение их соблюдения. В 2003 г. количество ДТП было снижено по сравнению

с предыдущим годом на 27,2%, а показатели смертности и травматизма снизились на 8,1% и 34,8%,

соответственно.

Правительство Вьетнама собирается принять более жесткие меры для снижения дорожно$

транспортного травматизма, в том числе посредством кампании по содействию развития здра$

воохранения, укрепления системы контроля травматизма и мобилизации различных секторов

экономики на всех уровнях и общества в целом. Правительство Вьетнама приветствует «Всемир�

ный доклад о предупреждении дорожно�транспортного травматизма» ВОЗ/Всемирного бан$

ка и обязуется, насколько возможно, выполнять выдвинутые в нем рекомендации.

Фан Ван Кхай, премьер�министр Социалистической Республики Вьетнам

В Таиланде ДТП считаются одной из трех главнейших проблем здравоохранения страны. К сожа$

лению, несмотря на все усилия правительства, ежегодно в результате ДТП имеет место более

13 тыс. случаев смерти и более миллиона случаев травматизма, при этом несколько сотен тысяч

людей теряют трудоспособность. Подавляющее большинство случаев смерти и травматизма

приходится на долю мотоциклистов, велосипедистов и пешеходов.

Королевское тайское правительство придает этой проблеме огромное значение и высокий

приоритет в национальной повестке дня. Мы также осознаем, что эффективное и устойчивое

предотвращение травматизма может быть достигнуто только при согласованной работе различ$

ных секторов экономики.

Для решения этой важнейшей проблемы правительство создало Центр операций по дорож$

ной безопасности, в который вовлечены различные сектора экономики и в котором участвуют

соответствующие государственные учреждения, неправительственные организации и организа$

ции гражданского сообщества. Центр провел большое число кампаний по профилактике травма$

тизма, в том числе «Не пей за рулем», а также кампанию, направленную на то, чтобы побудить мо$

тоциклистов носить защитные шлемы и уделять внимание безопасности вождения. В этой связи

мы вполне сознаем, что подобная кампания должна опираться не только на связи с обществен$

ностью и разъяснительную работу, но также и на строгие исполнительные меры.

Проблема дорожно$транспортного травматизма действительно весьма серьезна, но ее можно

решить и предотвратить с помощью согласованных действий всех заинтересованных сторон.

Мы убеждены, что благодаря руководству и постоянному участию правительства наши начина$

ния, как, надеемся, и мероприятия в других странах, будут успешны.

Таксин Чинават, премьер�министр Таиланда
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Мы рады, что Султанат Оман совместно с другими странами выдвинул на Генеральной Ассамблее

ООН проблему дорожно$транспортной безопасности и сыграл важную роль в привлечении вни$

мания стран всего мира к растущему масштабу дорожно$транспортного травматизма со смер$

тельным исходом, особенно в развивающихся странах.

В связи с важностью этой проблемы Генеральная Ассамблея ООН приняла специальную резо$

люцию (№ 58/9), а ВОЗ объявила 2004 г. годом дорожно$транспортной безопасности.

Этими важными шагами две организации начали борьбу против травматизма в результате

ДТП во всем мире, и мы надеемся, что все слои общества будут содействовать достижению этой

благородной гуманной цели.

«Всемирный доклад о предупреждении дорожно�транспортного травматизма», несомнен$

но, является обязательным для чтения документом. Мы выражаем ВОЗ и Всемирному банку наше

искреннее восхищение этой великолепной работой. 

Кабус бен Саид, султан Омана

Системы наземного дорожного транспорта стали неотъемлемой частью сегодняшней действи$

тельности. Ускорив сообщения и перевозки товаров и людей, они совершили революцию в со$

временных экономических и социальных отношениях.

Однако за введение новейшей технологии пришлось платить: загрязнение окружающей сре$

ды, тягости города и ухудшение качества воздуха — вот непосредственная цена современной

транспортной системы. Прежде всего, транспортные перевозки все больше ассоциируются с уве$

личением количества дорожно$транспортных происшествий и преждевременных смертей,

а также физического и психологического ущерба. Потери не ограничиваются снижением произ$

водительности труда и последствиями травмы для личной жизни жертв ДТП. Так же важны расту$

щая стоимость услуг здравоохранения и нагрузка на государственный бюджет.

В развивающихся странах ситуация усугубляется быстрой и бесплановой урбанизацией.

В связи с отсутствием в наших городах адекватной инфраструктуры, а также с недостаточнос$

тью регулирующей законодательной структуры, растущее в геометрической прогрессии число

несчастных случаев на дорогах вызывает тревогу. Статистика показывает, что в Бразилии в ДТП

ежегодно погибает 30 тыс. человек. Из них 44% находятся в возрасте 20—39 лет, и 82% являют$

ся мужчинами.

Как и в других странах Латинской Америки, в Бразилии растет осознание насущной  необхо$

димости обратить эту тенденцию вспять. Бразильское правительство через посредство Минис$

терства по вопросам развития приложило значительные усилия для развития и осуществления

норм безопасности на дорогах, для информационных кампаний и программ, в которых особая

роль отводится участию граждан. В рамках этого начинания Бразилия недавно приняла новые

правила дорожного движения, что снизило ежегодное количество случаев смерти на дорогах

примерно на 5 000. Это долгожданное событие должно стать стимулом для дальнейшего про$

гресса. Перед нами стоят огромные задачи, которые невозможно игнорировать. Вот почему до$

рожно$транспортная безопасность остается  для моего правительства приоритетом.

Таким образом, публикация этого доклада чрезвычайно своевременна. Приведенные в нем

данные и анализ предоставляют ценный материал для систематического и углубленного рас$

смотрения проблемы, которая отражается на здоровье всех. Еще более важно то, что доклад

укрепляет наше убеждение в том, что должные профилактические меры могут оказать огромное

воздействие. Решение посвятить в 2004 г. Всемирный день здоровья дорожно$транспортной бе$

зопасности указывает на решимость мирового сообщества сделать средства наземного транс$

порта фактором развития и благополучия наших народов.

Луис Инасиу Лула да Силва, президент Федеративной Республики Бразилии
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Глава 5. Выводы и рекомендации 
Председатель технического комитета: Фред Вегман
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Автор: Марджи Педен.

Вставки: Айэн Робертс (вставка 5.1); Рой Антонио Рохас Варгас (вставка 5.2).
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джи, Нарелль Хеворт, Кристина Инклан, Артур Келлерманн, Раджам Кришнан, Ристо Кумала, Лар$

ри Лонеро, Стейн Лундебай, Рик Мартинез, Маргарет Макинтайр, Фредерико Монтеро, Джим Ни$

колс, Стефани Пратт, Джунаид Раззак, Дональд Редельмайер, Ричард Саттин, Рут Шульц, Рошель
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Шанти Амератунга, Энтони Блисс, Ли Дан, Ситалеки Финау, Гопалакришна Гурурадж, Айэн Джон$

стон, Раджам Кришнан, Робин Нортон, Мункдорджиин Отгон, Марджи Педен, Чамаипарн Санти$
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Ярослав Вольф, Ингрида Зурлит.



Всемирная организация здравоохранения и Всемирный банк хотели бы поблагодарить членов

комитетов, участников региональных консультаций, обозревателей, советников и консультантов

из более чем 40 стран, чьи увлеченность, поддержка и мастерство сделали возможным выпуск

этого доклада.

ВОЗ, Всемирный банк и Редакторский комитет особенно хотели бы отметить труд Патриции

Уоллер, скончавшейся 15 августа 2003 г. Она была членом технического комитета по составле$

нию Главы 1, но, к сожалению, состояние здоровья не позволило ей продолжать работу. Общеиз$

вестен ее огромный вклад в пропаганду дорожно$транспортной безопасности в контексте здра$

воохранения. Для многих она была другом и учителем.

В составление доклада внесли свой вклад и многие другие специалисты. В частности, надо по$

благодарить Жанну Брин и Анджелу Сей за набор доклада в весьма сжатые сроки; Тони Кахейна,

отредактировавшего окончательный текст; Стюарта Эдамса, написавшего краткое содержание,

и Дэвида Брейера за редакцию краткого содержания. Мы также выражаем благодарность: Каро$

лине Оллсопп и Мэри Фицсиммонс за неоценимую редакторскую поддержку; Энтони Блиссу за

техническую поддержку по вопросам транспорта; Мелхиседеку Хайеси и Тамице Тороян за по$

мощь в управлении и координации проекта; Каре Макги и Нильсу Томиджиме за статистическую

помощь; Сьюзен Каплан и Энн Морган за корректорскую работу; Ташите Босоне и Сью Хоббс за

графический дизайн и верстку; Лизе Фурнивал за составление указателей; Кейту Уинну за произ$

водство; Дезире Коджевинас, Лоре Сминки и Сабине ван Туилл ван Серооскеркен за обеспечение

связи; Воутер Нахтергел за помощь в составлении ссылок; Кевину Нантулие за научную помощь;

и Симоне Колаиро, Паскалю Ланверс$Касасоле, Анджеле Светлофф$Кофф за административную

поддержку.

Всемирная организация здравоохранения также благодарит за щедрую финансовую под$

держку в составлении и публикации отчета: Программу арабских стран Залива для организаций

системы ООН, занимающихся вопросами развития (АГФАНД); Фонд международной автомо$

бильной федерации (МАФ); Фламандское правительство; Мировой форум по исследованиям

в области здравоохранения; Шведское агентство по международному развитию; Министерство

транспорта Великобритании, Отдел дорожно$транспортной безопасности; Национальную ад$

министрацию безопасности движения на шоссейных дорогах (США) и Центры по контролю

и профилактике заболеваний (США).

Выражение признательности





Дорожно$транспортный травматизм является крупнейшим фактором кризиса здравоохранения

и развития; по прогнозам, связанные с ним трудности усугубятся, если страны$члены ВОЗ не об$

ратят должного внимания на проблемы дорожно$транспортной безопасности. Всемирная орга$

низация здравоохранения (ВОЗ) занимается этой проблемой более четырех десятилетий. Уже

в 1962 г. в докладе ВОЗ были рассмотрены характер и динамика проблемы (1). В 1974 г. Всемир$

ная ассамблея здравоохранения приняла Резолюцию WHA 27.59, в которой объявила дорож$

но$транспортные происшествия одной из важнейших проблем здравоохранения и призвала

государства$члены организации заняться ее решением (2). На протяжении последних двух де$

сятилетий Всемирный банк призывал своих заемщиков учитывать дорожную безопасность при

проектировании автострад и городского транспорта.

На протяжении последних трех лет обе организации усилили свою работу по предотвраще$

нию дорожно$транспортного травматизма. Это выразилось в создании в марте 2000 г. Департа$

мента ВОЗ по профилактике травматизма и насилия, разработке и выполнении пятилетней стра$

тегии ВОЗ по предотвращению дорожно$транспортного травматизма и большей финансовой

и гуманитарной поддержке мероприятий в этой области по всему миру (3). ВОЗ посвятила Все$

мирный день здоровья 2004 г. дорожно$транспортной безопасности. Во Всемирном банке была

сформирована междисциплинарная целевая группа, стремящаяся добиться того, чтобы эта про$

блема рассматривалась как один из первостепенных вопросов здравоохранения, и чтобы специ$

алисты в области транспорта и здравоохранения совместно работали над ее решением.

В последнее десятилетие в числе других международных организаций, усиливших внимание

к деятельности по обеспечению дорожной безопасности, входят Экономическая комиссия ООН

для Европы, Фонд развития ООН и Детский фонд ООН. В начале 2003 г. ООН приняла Резолюцию

(А/RES/57/309) о всемирном кризисе дорожно$транспортной безопасности (4), а затем, в том же

году, на эту же тему был опубликован доклад Генерального секретаря на 58$й сессии Генеральной

Ассамблеи ООН (5). В ноябре 2003 г. ООН приняла еще одну резолюцию (А/RES/58/9), призвав

к созыву пленарного заседания Генеральной Ассамблеи ООН 14 апреля 2004 г. Пленарное заседа$

ние имеет целью повысить осознание масштаба проблемы дорожно$транспортного травматиз$

ма и обсудить на Генеральной Ассамблее ООН осуществление «Всемирного доклада о пре�

дупреждении дорожно�транспортного травматизма» (6).

Этот совместный доклад ВОЗ/Всемирного банка по предотвращению дорожно$транспортного

травматизма играет важную роль в рамках общей реакции на мировой кризис дорожно$транспорт$

ной безопасности. Он адресован политикам на международном, региональном и национальном

уровнях, международным организациям и основным специалистам в области здравоохранения,

транспорта, машиностроения, образования и других секторов экономики; его цель — стимулировать

мероприятия по обеспечению дорожной безопасности. В нем изложены общие принципы, а не «обя$

зательные планы», подлежащие всемирному выполнению; полностью признается необходимость вы$

явить местные потребности и выбирать «план действий» в соответствии с ними. Краткое содержание

доклада также можно прочитать по адресу: http://www.who.int/violence_injury_prevention/.

Цели доклада
Основная тема настоящего доклада — бремя дорожно$транспортного травматизма и настоятель$

ная необходимость для правительств, а также других активно действующих лиц и организаций,

развивать и поддерживать деятельность по его предотвращению.

Введение
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Доклад имеет следующие цели:

— повысить во всех странах мира осознание масштаба, факторов риска и последствий ДТП;

— привлечь внимание к возможности предупреждения проблемы и представить известные

в настоящее время стратегии вмешательства;

— подчеркнуть необходимость скоординированного подхода к проблеме с точки зрения

различных секторов экономики.

Первоочередные цели данного доклада следующие:

— описать тяжесть, интенсивность, характер и последствия дорожно$транспортного травма$

тизма на глобальном, региональном и национальном уровнях;

— рассмотреть определяющие факторы и факторы риска;

— рассмотреть требующиеся практические мероприятия и стратегии решения проблемы;

— выдвинуть рекомендации к действию на местном, национальном и интернациональном

уровнях.

Решению этих проблем посвящено пять основных глав доклада, описываемых ниже.

Основные положения
В Главе 1 описана эволюция подхода к дорожно$транспортной безопасности в последние годы.

В ней объяснено, что резкий рост дорожно$транспортного травматизма по всему миру, прогно$

зируемый в следующие два десятилетия, не является неизбежным, если предпринять соответству$

ющие меры. В главе описываются преимущества многосекторного, системного подхода к пре$

дотвращению и снижению дорожно$транспортного травматизма.

Глобальное воздействие
В Главе 2 излагаются определяющие характеристики и масштабы проблемы дорожно$транс$

портного травматизма для различных участников дорожного движения. Рассматривается важная

проблема сбора данных и влияния дорожно$транспортного травматизма на отдельных людей,

семьи и общество в целом.

Факторы риска
В Главе 3 описаны основные факторы риска и определяющие факторы дорожных аварий и до$

рожно$транспортного травматизма.

Практические мероприятия
В Главе 4 рассматриваются возможные мероприятия и оценивается их эффективность, стои$

мость и общественная приемлемость, при наличии соответствующей информации. 

Выводы и рекомендации
В последней главе делаются выводы и выдвигаются основные рекомендации для всех, кто заин$

тересован в безопасности дорожно$транспортной системы. 

Как был составлен доклад 
В разработке настоящего доклада участвовали более 100 специалистов, представляющих здраво$

охранение, транспорт, машиностроение, правоохранительные органы, образование и др., а так$

же специалисты из частного сектора и неправительственных организаций разных стран. Про$

цесс координировался небольшим Редакторским комитетом. План каждой главы был составлен

Техническим комитетом, в который входили эксперты из разных стран мира. Главы доклада бы$

ли написаны двумя основными авторами, после чего стилистический редактор внес дальнейшие

исправления. Консультативный комитет направлял работу Редакторского комитета на разных

этапах составления доклада.

В региональных офисах ВОЗ была проведена серия консультаций с местными экспертами

и правительственными служащими для уточнения планов глав и дальнейших предложений по



основным рекомендациям доклада. Заседание Технического комитета в штаб$квартире ВОЗ

в Женеве дополнило работу, проведенную в ходе региональных консультаций над Главой 5, в ко$

торой приведены рекомендации.

Перед общим редактированием каждая глава подверглась специальной редакции ученых

и экспертов со всего мира. От них требовались комментарии не только относительно научного

содержания, но и относительно важности каждой главы для их местной культуры. 

Что произойдет после издания доклада?
Мы надеемся, что распространение этого доклада ознаменует начало долгого процесса повыше$

ния дорожно$транспортной безопасности. Для того чтобы принести желаемый результат, доклад

должен обсуждаться на местном, национальном и интернациональном уровнях; рекомендации

должны побудить к активизации действий по предотвращению дорожно$транспортного травма$

тизма во всем мире.
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