


















 

L’Observatoire national interministériel de la sécurité routière (ONISR) est un organisme placé auprès du délégué interministériel à la sécurité routière. Il a pour rôle d’assurer la collecte, la mise en forme, l’interprétation et la diffusion des données statistiques nationales et internationales, le suivi des études sur l’insécurité routière, l’évaluation des nouvelles mesures de sécurité prises ou envisagées.

Les statistiques des accidents de la route produites par l’ONISR ont été labellisées par Avis n° 2013-02 de l’Autorité de la statistique publique en date du 4 juin 2013 publié au JORF n° 0139 du 18 juin 2013.

Le présent document a été réalisé par l’ONISR sous la direction de Manuelle Salathé, secrétaire générale de l’ONISR.
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Coordination rédactionnelle : Manuelle Salathé et le colonel Thierry Rousseau, chargé de mission forces de l’ordre.

Coordination éditoriale : Élisabeth Boucher, chargée de mission.

Conception graphique : Éric Rillardon, graphiste ATL ministère de l’Écologie, du Développement durable et de l’Énergie.
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Constitution du fichier accident :

– Direction générale de la gendarmerie nationale (DGGN) ;

– Direction générale de la police nationale (DGPN) pour le recueil sur le terrain des données sur les accidents corporels de la circulation ;

– Préfectures de département pour le recueil et la transmission à l’ONISR des remontées rapides des données accident et de l’activité des forces de l’ordre ;

– ONISR et Cerema – Direction territoriale Sud-ouest pour la centralisation et le contrôle qualité du fichier national du BAAC ;

– Observatoires départementaux de sécurité routière pour la consolidation des données du BAAC.

Services partenaires :

– Services de la Délégation à la Sécurité et à la Circulation Routières (DSCR) ;

– Institut français des sciences et technologies des transports, de l’aménagement et des réseaux (Ifsttar) ;

– Service de l’observation et des statistiques (SOeS) du Commissariat général au développement durable (CGDD) ;

– Service statistique du ministère de la Justice ;

– TNS Sofres.
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Vision d’ensemble

Après deux années de baisse marquée de la mortalité routière, celle-ci présente une remontée en 2014 pour la première fois depuis 2001.


Bilan de l’accidentalité France entière
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Bilan de l’accidentalité en Métropole
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Hausse de l’accidentalité en 2014

3557 personnes ont perdu la vie sur les routes de France (+ 3,8 %), dont 3 384 en métropole (+ 3,5 %) et 173 dans les départements d’outre-mer (+ 8,8 %). La mortalité s’est accrue de 130 décès par rapport à 2013 (116 en métropole, 14 dans les DOM).

La France (métropole + DOM) est au 14e rang de l’Union européenne : 54 personnes ont été tuées par million d’habitants, 53 en métropole et 83 dans les départements d’outre-mer. En métropole sur la période 2012-2014, seuls 30 départements sont en dessous de la moyenne nationale.

Le fichier national des accidents corporels (BAAC) enregistre 27 502 personnes hospitalisées plus de 24 heures, dont 26635 en métropole (+ 2,6 % par rapport à 2013) et 867 dans les DOM (- 6,7 %).
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Usagers

En métropole, 1 663 usagers de véhicules de tourisme ont été tués, ils représentent près de la moitié de la mortalité routière. Ce nombre est en hausse de + 3,2 % par rapport à 2013, il a cependant baissé de - 21,4 % depuis 2010 contre - 15,2 % pour l’ensemble des usagers.

Les usagers de deux-roues motorisés représentent près du quart des décès avec 625 motocyclistes et 165 cyclomotoristes décédés en 2014. Les motocyclistes sont l’une des deux seules catégories d’usagers dont la mortalité a baissé en 2014 (- 1,0 %) mais leur évolution reste plus lente que la moyenne entre 2010 et 2014 (- 11,2 %).

Piétons et cyclistes constituent 19 % de la mortalité 2014 avec respectivement 499 et 159 personnes tuées, en forte augmentation par rapport à 2013 (+ 7,3 % et + 8,2 %). Ces deux catégories sont les seules dont la mortalité s’est accrue entre 2010 et 2014, de + 2,9 % pour les piétons et de + 8,2 % pour les cyclistes.

La mortalité des usagers de véhicules utilitaires légers (143 personnes tuées) est également en forte hausse (+ 7,5 %) et n’a baissé que de - 2,1 % entre 2010 et 2014.

56 personnes ont été tuées en poids lourd, 6 en autocar et 3 en autobus.
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Chiffres clés


Parmi les 3 384 personnes décédées en 2014 sur les routes de France métropolitaine :

– les trois quarts étaient des hommes (2541), pour un quart de femmes (843) ;

– plus de 2 000 sont décédées sur des routes hors agglomérations (2150) ; 

– plus de 800 avaient 24 ans et moins (810 soit 23 %) ;

– plus de 750 ont été tuées dans un accident impliquant un conducteur novice (permis de moins de 2 ans) ;

– près de 800 étaient en deux-roues motorisé (790) ;

– près de 500 étaient piétons (499), dont 36 % étaient âgés de 75 ans ou plus ; – au moins 358 ne portaient pas la ceinture de sécurité.





La mortalité routière dans les cinq départements d’outre-mer s’élève à 173 personnes tuées en 2014, en hausse de + 8,8 % par rapport à 2013 et en baisse de - 3,9 % par rapport à 2010. 38 % sont des usagers de deux-roues motorisés et 27 % ont moins de 24 ans, avec de fortes disparités selon les départements.








Classes d’âge

Seule la classe d’âge 18-24 ans voit sa mortalité baisser en 2014 (- 8,5 %). La mortalité des classes d’âge intermédiaires 25-44 ans et 45-64 ans augmente de l’ordre de + 3 %, tandis que celle des classes extrêmes (moins de 17 ans et plus de 65 ans) s’accroît de + 11 à + 15 % selon la classe. Sur la période 2010-2014, les baisses les plus fortes concernent les classes 15-17 ans et 18-24 ans (respectivement - 28 % et - 30 %), alors que les décès dans la classe des plus de 75 ans n’ont été réduits que de - 2 % et que ceux de la classe 65-75 ans ont augmenté de + 7 %.

Rapporté à leur population, les jeunes de 18 à 29 ans restent les plus touchés en 2014 : 115 jeunes tués pour un million (j/M) de 18 à 19 ans, 110j/M de 20 à 24 ans et 93 J/M de 25 à 29 ans (contre 53p/M d’habitants en France métropolitaine).
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Réseaux routiers

64 % des personnes tuées le sont sur des routes hors agglomération, 7 % sur autoroute et 29 % en agglomération. Seule la mortalité sur autoroute a baissé en 2014 (- 7 %), mais elle reste encore supérieure de + 2 % à son niveau de 2010. Par rapport à 2010, le nombre de décès a été réduit de - 12 % en agglomération et de - 18 % sur les routes hors agglomération.





Facteurs comportementaux

La vitesse excessive ou inadaptée est la cause principale de près de 26 % des accidents mortels selon les forces de l’ordre1. Parmi les conduites addictives, l’alcool serait cause principale de près de 19 % des accidents mortels pour lesquels ces éléments sont renseignés, 28 % des décès interviennent alors qu’au moins un des conducteurs impliqués avait un taux d’alcool dépassant 0,5 g/l de sang. Les stupéfiants seraient cause principale de plus de 5 % des accidents mortels, mais 23 % des décès routiers interviennent lors d’un accident impliquant au moins un conducteur testé positif aux stupéfiants (en augmentation cette année). Le refus de priorité serait cause principale d’au moins 15 % des accidents mortels.

Le non-port de la ceinture est encore fréquent : le fichier BAAC enregistre 358 conducteurs ou passagers tués en 2014 qui n’étaient pas ou mal ceinturés (21,7 % des usagers tués des véhicules avec critère ceinture renseigné).





Objectif 2020 : moins de 2 000 tués

L’objectif de réduire de moitié la mortalité routière entre 2010 et 2020 impose d’agir sur l’ensemble véhicule-infrastructure-usagers, utiliser l’éducation routière pour réduire les comportements à risque, et cibler les usagers surreprésentés :



	les jeunes de 18 à 29 ans, 27,7 % de la mortalité, mais 14,2 % de la population ; 

	les deux-roues motorisés, 23,3 % de la mortalité, 43 % des blessés graves, mais 1,9 % du trafic ; 

	les piétons et cyclistes, 19,4 % de la mortalité, et 27 % des blessés graves. 51 % des piétons tués et 43 % des cyclistes tués ont plus de 65 ans.








1 Les infractions au code de la route et l’impact sur le permis à points, Bilan 2014, (ONISR).





Aide-mémoire de l’accidentalité en France
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Bilan de l’année 2014 France métropolitaine
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Mortalité cumulée sur 12 mois glissants

1
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1 Les 5 graphes sur fond jaune représentent l’évolution en valeur indicielle de la mortalité cumulée sur la période de 12 mois se terminant par le mois concerné, l’indice de valeur 1 représentant le niveau de la mortalité cumulée sur l’année 2013. Le graphe des DOM présente la mortalité cumulée sur les 12 derniers mois en valeur brute.





Indicateurs départementaux de sécurité routière
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Accidentalité : source ONISR (fichier BAAC).

Population 2014 : source Insee.

*Population 2012 au dernier recensement : source Insee.
  






Indicateurs régionaux de sécurité routière
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Accidentalité : source ONISR (fichier BAAC).
 
Population 2014 : Source Insee.
 






Indicateurs urbains de sécurité routière (hors autoroutes)
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 * Communautés d’agglomérations dont les communes appartiennent aux départements 92, 93 et 94 (Haut Val de Marne, Terres de France, Seine-Défense, Sud de Seine, Plaine Centrale
du Val de Marne, des Hauts de Bièvre, Seine Amont, Val de Bièvre, du Mont Valé du Mont Valérien, Grand Paris Seine Ouest, Est Ensemble et Plaine Commune).

 ** Communautés d’agglomérations dont les communes appartiennent aux départements 77, 78, 91 et 95 (les Portes de l’Essonne, Sénart Ville Nouvelle, Saint-Germain Seine et Forêts,
Melun Val de Seine, Plaines et monts de France, de Mantes en Yvelines, Evry Centre Essonne, de la Vallée de Montmorency, du Plateau de Saclay, Argenteuil - Bezons, du Val d’Orge,
de Saint Quentin en Yvelines, Europ’Essonne, Val de France, de la Boucle de la Seine, Le Parisis, de Cergy-Pontoise et Versailles Grand Parc.

 *** Arrondissements parisiens du département 75.

 **** Communautés d’agglomérations définies par l’Insee au 1er janvier 2014.
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Le fichier national des données BAAC – définitions

Bulletins d’analyse des accidents corporels de la circulation 

Un accident corporel (mortel et non mortel) de la circulation routière :



	implique au moins une victime ; 

	survient sur une voie publique ou privée, ouverte à la circulation publique ; 

	implique au moins un véhicule.





Un accident corporel implique un certain nombre d’usagers. Parmi ceux-ci, on distingue :



	les personnes indemnes : impliquées non décédées et dont l’état ne nécessite aucun soin médical du fait de l’accident ; 

	les victimes : impliquées non indemnes.





Parmi les victimes, on distingue :



	les personnes tuées : personnes qui décèdent du fait de l’accident, sur le coup ou dans les 30 jours qui suivent l’accident ; 

	les personnes blessées : victimes non tuées.





Parmi les personnes blessées, il convient de différencier :



	les blessés dits « hospitalisés » : victimes hospitalisées plus de 24 heures ; 

	les blessés légers : victimes ayant fait l’objet de soins médicaux mais n’ayant pas été admises comme patients à l’hôpital plus de 24 heures.





D’après la loi du 9 août 2004 relative à la politique de santé publique et l’arrêté du 27 mars 2007.

Définitions conformes à la décision du Conseil de l’Union européenne 93/704/CE du 30 novembre 1993 créant la base statistique européenne en matière d’accidentalité (dénommée « CARE » pour Community road accident database) et précisant les obligations des États membres en matière de transmission de statistiques d’accidentalité routière.

L’instruction ministérielle INTK1413271C du 19 septembre 2014 a diffusé le guide technique de rédaction des BAAC. L’instruction et le guide sont téléchargeables à l’adresse suivante :

http://www.securite-routiere.gouv.fr/la-securite-routiere/l-observatoire-national-interministeriel-de-la-securite-routiere/series-statistiques







Les territoires métropolitains
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L’analyse de l’évolution de la sécurité routière d’un territoire, et plus particulièrement de sa mortalité, est souvent délicate car le faible nombre d’accidents est soumis aux aléas statistiques. Ainsi l’accidentalité dans les départements français peut présenter des variations importantes d’une année sur l’autre. Les analyses portent le plus souvent sur 3 à 5 ans. Les tableaux d’indicateurs des pages 12 à 14 ont été construits sur 3 ans, 2012 à 2014.

Les territoires comportent par ailleurs des spécificités qui impactent la typologie des mobilités et ainsi l’accidentalité. Les indicateurs d’accidentalité sont très sensibles à certains paramètres comme le nombre d’habitants, la densité de population, la répartition du trafic selon les réseaux, les fonctions de transit assurées ou non par les grands axes ainsi que le contexte socio-économique, le climat et la météorologie particulière de la région.


Les départements

Le nombre de personnes tuées par million d’habitants (taux de mortalité) est un indicateur de santé publique. Pour les départements de la métropole, en moyenne sur 2012-2014, il est compris entre 16 pour Paris et le département des Hauts-de-Seine et 102 pour le Loir-et-Cher (avec une valeur de 192 pour la Lozère). La moyenne de la métropole se situe à 54, proche de la moyenne de l’Union européenne. 30 départements sont en dessous de la moyenne nationale. Ce sont en général des départements très peuplés à forte composante urbaine. L’objectif visant “moins de 2 000 personnes tuées en 2020” correspond à un taux de 31. Seuls 8 départements français sont en dessous à l’heure actuelle. 42 départements se situent au-dessus de 70, avec des résultats comparables au dernier tiers des pays européens. Par ailleurs, la moitié des départements français présente un nombre de jeunes de 18-24 ans tués pour 1 million de jeunes de cet âge au-delà de 160, soit 3 fois supérieur à la moyenne nationale tous âges. Entre la période 2009-2011 et la période 2012-2014, le taux de mortalité a diminué de - 18 % en France métropolitaine. Dans 44 départements ce taux a diminué plus fortement. Pour 4 départements le taux est stable (-1 % à + 1 %) et 9 départements ont un taux en hausse.

Les départements à la plus forte part de mortalité 2RM sur 2012-2014 sont les Alpes-Maritimes (47 %), le Var (40 %), les Pyrénées-Atlantiques (35 %), toute l’Île-de-France (Paris 39 %) et les Bouches-du-Rhône (33 %). L’alcool est présent dans plus de 40 % de la mortalité 2012-2014 dans l’Allier, les Deux-Sèvres, la Meuse, l’Ariège, le Cher, l’Hérault, et le Finistère.
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Les régions

Le nombre de personnes tuées sur 2012-2014 par million d’habitants varie de 26 pour l’Île-de-France, région à forte population urbaine, à 97 pour la Corse. Entre les périodes 2009-2011 et 2012-2014, les évolutions du taux de mortalité par région sont comprises entre - 26 % en Pays de la Loire et - 11 % en Limousin et Provence-Alpes-Côte d’Azur.

Calculée sur les trois années 2012 à 2014, la part de mortalité des 2RM varie de 12 % en Limousin à 33 % en Île-de-France et 35 % en Provence-Alpes-Côte d’Azur. Cette variation reflète des pratiques de mobilités différentes d’une région à l’autre. La part de la mortalité routière impliquant un conducteur novice varie de 18 % en Limousin à 30 % en Île-de-France et 31 % en Haute-Normandie. Enfin, 21 % des personnes tuées en Île-de-France le sont dans un accident impliquant un conducteur présentant un taux d’alcool supérieur à 0,5 g/l de sang alors que ce taux est de 33 % en Pays de Loire, 34 % en Poitou Charente et en Languedoc-Roussillon, 35 % en Auvergne et 36 % en Picardie.
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Les agglomérations

La mortalité en agglomération a diminué de - 12 % entre 2010 et 2014, mais a subi une augmentation de + 7 % entre 2013 et 2014. Entre 2013 et 2014, l’augmentation est plus forte pour les plus petites unités urbaines1 : + 26 % pour les unités urbaines de moins de 5 000 habitants et les communes rurales, pour + 11 % entre 5 000 et 20 000 habitants.

Les indicateurs urbains (p. 15) présentent la mortalité sur 5 ans sur les périmètres des grandes communautés urbaines ou d’agglomérations. Le bilan peut varier fortement d’une année sur l’autre, le nombre d’accidents mortels étant peu élevé sur un tel périmètre. On note cependant une mortalité notable dans le Sud-Est : communauté urbaine de Marseille, métropole Nice Côte d’Azur et la communauté d’agglomération de Montpellier.
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1 Les caractéristiques de ces unités urbaines peuvent être retrouvées dans l’ouvrage Indicateurs de sécurité en milieu urbain, CERTU, 2012.





Les outre-mer


Accidentalité dans les DOM

Le bilan pour l’année 2014 des cinq départements d’outre-mer est le suivant :



	1663 accidents corporels, soit 3 % des accidents corporels en France ; 

	173 personnes tuées à 30 jours, soit 5 % de la mortalité routière pour la France ; 

	2094 personnes blessées, soit 3 % des blessés pour la France, dont 867 blessés hospitalisés.





L’évolution de la mortalité dans les départements d’outre-mer est moins favorable qu’en métropole (- 4 % entre 2010 et 2014, contre - 15 % en métropole). Entre 2013 et 2014, l’augmentation de la mortalité est proportionnellement 2 fois plus élevée dans les départements d’outre-mer (+ 9 %) qu’en métropole (+ 4 %).
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Alors que le nombre annuel de personnes tuées par million d’habitants, calculé en moyenne sur 2012-2014, est de 54 en métropole, il est de 52 à La Réunion, 80 à la Martinique, 128 en Guyane, 157 en Guadeloupe. Dans ces deux derniers DOM, il est supérieur au résultat le plus élevé des pays de l’Union européenne (taux de 106 en Lettonie en 2014) mais aussi de plusieurs pays d’Amérique centrale ou latine (Jamaïque, Colombie, Argentine, Chili). Pour Mayotte, il est actuellement de 17 mais l’enregistrement des statistiques d’accidents n’est pas encore systématique.

L’insécurité routière dans les départements d’outre-mer se singularise de celle en métropole, les critères pouvant influencer l’accidentalité étant notablement différents : mobilité, démographie, relief, longueur et nature du réseau, climat, équilibre jour/ nuit, pratiques locales, différences sociales et culturelles. Chaque DOM présente ses particularités. On retrouve cependant les grands enjeux de métropole à des degrés divers.
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Des usagers vulnérables

Les deux-roues motorisés représentent 38 % de la mortalité routière dans les DOM contre 23 % en métropole ; les cyclomotoristes y représentent 16 % de la mortalité routière contre 5 % en métropole. Les motocyclistes tués sont particulièrement nombreux en Guadeloupe et Martinique (respectivement 28 % et 31 % de la mortalité routière), les cyclomotoristes plus représentés en Guyane (21 % de la mortalité routière). Le port du casque est beaucoup moins systématique qu’en métropole.

Les piétons forment un quart de la mortalité routière des DOM contre 14 % en métropole. L’enjeu est particulièrement fort à La Réunion (47 %) et en Guadeloupe (22 %).


Mortalité routière dans les DOM en 2014 selon les usagers
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Une population jeune

Un tiers de la population des DOM est âgé de moins de 20 ans contre seulement un quart en métropole. La moitié de la population des DOM est âgée de moins de 35 ans, alors qu’en métropole l’âge médian est proche de 40 ans. Au-delà des différences de structure de population, le calcul de la mortalité rapportée à la population montre une surreprésentation des jeunes de 18-24 ans dans la mortalité routière des DOM : en moyenne sur 2012-2014, 197 jeunes ont été tués par million de jeunes des DOM, contre 125 en métropole. La Martinique et la Guyane présentent un taux double, la Guadeloupe un taux triple à celui de la métropole.

Dans les DOM, les personnes tuées de 25 à 44 ans représentent 45 % des tués contre 31 % en métropole. Pour les 25-44 ans, le taux de mortalité par million d’habitants est de 145 dans les DOM contre 64 en Métropole.
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Accidentalité dans les POM-COM

Le bilan pour l’année 2014 est le suivant :



	577 accidents corporels (dont 167 en Polynésie et 376 en Nouvelle-Calédonie) ; 

	89 personnes tuées à trente jours (dont 17 en Polynésie, moitié moins qu’en 2010, et 66 en Nouvelle-Calédonie, + 5 % par rapport à 2010), 

	
771 personnes blessées dont 469 blessés hospitalisés (dont 27 % en Polynésie et 66 % en Nouvelle-Calédonie).







La mortalité des jeunes est forte, surtout en Nouvelle-Calédonie. Les 2RM sont très présents en Polynésie. En Nouvelle-Calédonie, les usagers de véhicules de tourisme ou utilitaires représentent 81 % de la mortalité alors que 67 % d’entre eux ne portaient pas la ceinture. Dans 43 % des cas, le permis de conduire faisait défaut1.
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Facteurs d’accident : vitesse et alcool

La vitesse excessive ou inadaptée est le facteur causal le plus important quel que soit le département. En Nouvelle-Calédonie, il est présent dans 60 % des accidents mortels.

En moyenne sur 2012-2014, parmi les accidents mortels pour lesquels le taux d’alcoolémie des conducteurs a été mesuré, 32 % des tués dans les DOM le sont dans un accident avec un conducteur au taux d’alcool supérieur à 0,5 g/l (30 % en métropole). En Martinique, il s’agit de près d’une personne tuée sur deux (47 %). En Nouvelle-Calédonie, alcool et stupéfiants sont présents dans 62 % des accidents mortels.
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1 Typologie de l’accident mortel au 31 décembre 2014 en Nouvelle-Calédonie.





Les usagers

En 2014, les usagers de véhicules de tourisme constituent la moitié des personnes tuées sur la route et 42 % des blessés hospitalisés. Les usagers de deux-roues motorisés représentent presque le quart des décès (dont 18 % pour les motocyclistes et 5 % pour les cyclomotoristes), et presque le tiers des blessés hospitalisés (respectivement 20 % et 10 %). Les piétons constituent 15 % de la mortalité et 16 % des blessés hospitalisés. Les autres catégories d’usagers (cyclistes, occupants de véhicules utilitaires, de poids lourds, etc.) sont présentes dans des parts plus faibles dans le fichier BAAC.

Cette répartition a évolué de façon significative sur les 15 dernières années. La proportion d’usagers de véhicules de tourisme dans la mortalité routière a notablement diminué (65 % en 2000) alors que celle des usagers de deux-roues motorisés s’est accrue (17 % en 2000) de même que celle des piétons (10 % en 2000). La réduction de la mortalité routière intervenue depuis 2000 n’a donc pas bénéficié de façon identique à toutes les catégories d’usagers.
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Évolution 2000-2014

Les usagers de véhicules de tourisme et les cyclomotoristes présentent la plus forte baisse de la mortalité entre 2000 et 2014, respectivement - 69 % et - 64 %. A contrario, le nombre de motocyclistes tués n’a baissé que de - 34 % sur cette période. Pour ces trois catégories, la décroissance de la mortalité a été relativement régulière depuis 2000, hormis une accélération entre 2002 et 2003.

Pour les piétons et les cyclistes, la réduction du nombre de personnes tuées est respectivement de - 41 % et - 42 % depuis 2000. Ces gains ont été obtenus pour l’essentiel dans la première moitié de la période ; on observe une quasi-stagnation depuis 2007 pour les cyclistes et depuis 2009 pour les piétons.

La mortalité des usagers de véhicules utilitaires a augmenté de 2006 à 2009 puis stagne depuis cette date1.

La définition du blessé hospitalisé dans le fichier BAAC a changé en 2005 : il est depuis comptabilisé comme tel s’il reste hospitalisé plus de 24 heures. Depuis cette date, leur nombre a évolué de - 39 % pour les usagers de véhicules de tourisme et de - 50 % pour les cyclomotoristes. La baisse est moins importante pour les motocyclistes (- 27 %), les usagers de véhicules utilitaires (- 25 % depuis 2006), les piétons (- 24 %) et les cyclistes (- 13 %).
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Exposition au risque

Le surrisque des usagers de deux-roues motorisés (1,9 % des parcours motorisés2) est particulièrement élevé : le risque d’être tué pour un motocycliste ou un cyclomotoriste, rapporté à sa part dans le trafic motorisé, est respectivement 19 fois plus élevé que pour les occupants de véhicules de tourisme.
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Sexe

En 2014, 2541 hommes (75 % de la mortalité) ont été tués pour 843 femmes. 11 % des hommes sont décédés en tant que piétons, 78 % comme conducteurs et 11 % comme passagers. 26 % des femmes sont décédées comme piétonnes, 46 % comme conductrices et 28 % comme passagères. 36 % des hommes sont décédés comme conducteurs de véhicule de tourisme et 9 % comme passagers, contre respectivement 35 % et 24 % pour les femmes. Les 2RM étant beaucoup plus utilisés par les hommes que par les femmes et comportant une seule place passager, la part des usagers de 2RM parmi les tués est plus élevée pour les hommes (29 %) que pour les femmes (6 %).





Gravité

Le fichier BAAC fait apparaître en 2014 un ratio de 12,7 personnes tuées pour 100 blessés hospitalisés. Les années précédentes, ce ratio avait régulièrement augmenté de 11,6 en 2006 à 12,6 en 2013. Le nombre de personnes tuées pour 100 blessés hospitalisés est de 6 pour les cyclomotoristes, 11 pour les cyclistes, 12 pour les piétons et les motocyclistes, 15 pour les occupants de véhicules de tourisme, 18 pour les utilitaires, et 19 pour les occupants de PL (un ratio très fluctuant pour cette catégorie d’usagers du fait du nombre réduit de décès enregistrés).

Les accidents semblent plus graves pour les usagers « carrossés » (véhicules de tourisme, utilitaires, poids lourds) que pour les usagers vulnérables (piétons, cyclistes, deux-roues motorisés). Ceci s’explique en partie par le fait que les usagers vulnérables sont plus souvent accidentés en agglomération (où les vitesses sont réduites) : la part des décès en agglomération est de 66 % pour les piétons, 44 % pour les cyclistes et 37 % pour les 2RM, mais 15 % pour les automobilistes. Par ailleurs, les forces de l’ordre sont moins souvent appelées lors d’accidents de cyclistes ou deux-roues motorisés, surtout en agglomération ou sans tiers impliqué, ces usagers allant directement à l’hôpital.

La répartition des lésions graves varie entre cycliste et motocycliste, avec une moins forte part des blessures à la tête chez les motocyclistes, protégés par leur casque.
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1 Une modification de la nomenclature des véhicules dans le BAAC intervenue début 2006 ne permet pas la comparaison avec les années antérieures pour les véhicules utilitaires.

2 SOeS/MEDDE, Enquête 2013 sur l’utilisation du 2RM.






L’âge

Les 18-29 ans sont les plus touchés par les accidents de la route, en nombre de personnes tuées et en blessés hospitalisés. Les 15-17 ans sont également associés à un nombre élevé de blessés hospitalisés mais leur mortalité est plus modérée.
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Bilan rapporté à la population

En 2014, 53 personnes ont été tuées en France métropolitaine par million d’habitants et 417 ont été hospitalisées. Le détail par tranche d’âge montre :



	que les 18-29 ans sont particulièrement touchés, avec des taux bien supérieurs à la moyenne (115 tués et 987 blessés hospitalisés par million d’habitants pour les 18-19 ans, 110 tués et 927 blessés hospitalisés pour les 20-24 ans et 93 tués et 688 blessés hospitalisés pour les 25-29 ans) ; 

	une surmortalité spécifique des personnes âgées de plus de 75 ans (73 à 104 tués par million d’habitants), alors que pour ces tranches d’âge le nombre de blessés hospitalisés par million d’habitants reste inférieur à la moyenne nationale ; 

	
a contrario, les enfants de 0-14 ans sont proportionnellement très peu touchés (7 à 12 tués et 98 à 234 blessés hospitalisés par million d’habitants).
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avec taux d'alcool supérieur 0,50/1 779 230% 17 22% - 19,1% - 404% 4
avec test positif aux stupéfiants 492 14,5% 56 12,8% -57% ND 3
avec attention perturbée 250 7.4% 10 42% -209% ND il
fatigué ou ayant eu un malaise 318 9.4% 48 17.8% 1,9% ND 6
de poids lourd 480 142% 15 32% - 138% - 478% 3
ESTIMATION SUR L'ENSEMBLE DE LA MORTALITE A PARTIR DU POURCENTAGE DE TESTS POSITIFS/RESULTAT TEST CONNY ©

avec taux d'alcool supérieur 0,59/1 958 283% 6 06% -222% -51%

avec test positif aux stupéfiants 775 22,9% 89 13,0% - 250% ND
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