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Un approccio scientifico alla politica della sicurezza stradaleUn approccio scientifico alla politica della sicurezza stradale

• Organizzazione non governativa, indipendente, senza scopo di 
lucro, fondata nel 1993 al fine di contribuire a ridurre il numero e 
la gravità degli incidenti nel settore dei trasporti;

• 43 Membri - Organizzazioni nazionali ed internazionali;
• Più di 200 esperti indipendenti portano il loro contributo al fine 

di promuovere un approccio scientifico nella definizione delle
politiche europee e nazionali;

• Il Segretariato di Bruxelles ha il compito di promuovere la ricerca
scientifica e di tradurla in concrete azioni volte al miglioramento
della sicurezza, relazionandosi con le istituzioni comunitarie e i 
governi nazionali.

European Transport Safety Council

Ø 2 Programmi sull’alcol: Safe&Sober; Drink driving policy network



Campagna Safe&Sober

Safe & Sober...

• Programma triennale (2007-2009) in cooperazione con 
VOLVO

• Campagna di sensibilizzazione per coinvolgere le 
istituzioni, i politici, gli esperti, le compagnie private e i 
media 

• Prevenzione e riduzione dell’incidentalità stradale alcol-
correlata

• Conducenti professionali
• Incontri presso 10 Stati membri dell’UE in collaborazione

con i Membri di ETSC



• 39,000 morti nell’Unione europea nel 2008
• Più di 1 milione e mezzo di feriti all’anno (300.000 

feriti gravi)
• Costi: 200 miliardi di Euro
• UE in forte ritardo verso per l’obiettivo 2010 del 

dimezzamento delle morti su strada

Le cifre europee



Morti sulla strada per milione di abitanti
2001-2008



• Velocità 30%

• Alcol 25%

• Mancato utilizzo delle cinture di sicurezza 17%

• Mancato rispetto del rosso ai semafori 4%

Tot.: 76%

(Fonte: Commissione europea su dati 2004)

Principali cause di mortalità in Europa



Guida in stato di ebbrezza nell’UE

• Almeno 10,000 morti all’anno
(25%) 

• Causa del 30-40% delle morti
tra i conducenti

In totale 690.383 conducenti sono stati controllati in 21 paesi europei. 
Di questi, 11.448 sono risultati positivi all’alcol e 985 ad alcol e droga. 
Pertanto l’1,65% dei conducenti guidavano in stato di ebbrezza.

TISPOL, giugno 2009

In totale 690.383 conducenti sono stati controllati in 21 paesi europei. 
Di questi, 11.448 sono risultati positivi all’alcol e 985 ad alcol e droga. 
Pertanto l’1,65% dei conducenti guidavano in stato di ebbrezza.

TISPOL, giugno 2009



Risultati TISPOL
Percentuale di conducenti con tasso di alcolemia oltre il limite

Campagna TISPOL 1-7 giugno 2009



Guida in stato di ebbrezza

Ogni Paese adotta una propria metodologia
per identificare le morti per guida in stato di 
ebbrezza e pertanto queste percentuali non 
sono tra loro comparabili.

Proporzione delle morti dovute alla guida in stato di 
ebbrezza su tutte le morti per incidente stradale (2005)
Austria 6%

Danimarca 23%

Francia 29%

Svizzera 19%

Slovenia 32%



Effetti dell’alcol
0.1-0.5 g/l
• Riduzione di varie 
funzioni cerebrali
• Riduzione della capacità
di giudizio e delle inibizioni

0.6-1.0 g/l
• Sedazione fisiologica di 
quasi tutti i sistemi
• Ridotta abilità a prendere 
decisioni razionali
• Reazioni lente, scarsa 
coordinazione

>3.0 g/l
• Perdita di coscienza
• Mancanza di respiro
• Morte 



Effetti sul tasso di rischio alla guida

Un tasso di 0.8 g/l aumenta il rischio di incidenti di 2.7 volte
Con un tasso di 1.5 g/l il rischio diventa 22 volte maggiore



Legislazione comunitaria

• Fallimento di una proposta di Direttiva del 1988  (13 
anni in discussione…) 

• Semplice Raccomandazione del 2001: 0.5 mg/ml 
(0.2 per giovani e conducenti professionali)

• Raccomandazione sul sanzionamento del 2003
• Strategia europea sull’alcol

(raccomanda 0 mg/ml per giovani e professionali)
• Proposta di direttiva sul sanzionamento

transfrontaliero

Assenza di armonizzazione europea



Raccomandazioni di ETSC

• Tasso di alcolemia comune nell’UE di 0.5 mg/ml 
(0.2 mg/ml per conducenti professionali e 
giovani).

• Controlli frequenti ed inflessibili.

• Alcohol interlocks per conducenti professionali 
e recidivi.



Tasso di alcolemia in Europa (mg/ml)

0.0 Repubblica Ceca, Ungheria, Romania, Slovacchia

0.2 Estonia, Polonia, Svezia, Slovenia

0.4 Lituania

0.5 Austria, Belgio, Bulgaria, Cipro, Danimarca, 
Finlandia, Francia, Germania, Grecia, Italia, 
Lettonia, Lussemburgo, Olanda, Portogallo, Spagna

0.8 Irlanda, Malta, Regno Unito

Importanza dei controlli:
Studio Sartre-3 (2004): solo il 26% degli automobilisti UE è
stato controllato nel periodo 2001-2004.



Importanza dei controlli

Austria:
• Introduzione dei controlli su strada

da effettuarsi con l’ausilio dei più
sofisticati strumenti di analisi per 
l’aria espirata (validi ai fini probatori) 
nel 2005.

Ø -20% di vittime (2005-2006).

Svizzera:
• Riduzione del tasso di alcolemia a 

0.5 mg/ml e introduzione dei
controlli casuali nel 2005.

Ø -44% mortalità alcol-correlata; 
-30% di vittime
(2006-2008 vs 2002-2004)



Alcohol interlocks

• Potenziale: Riduzione tra il 40% e il 95% del 
tasso di recidiva.

• Nel 2003 il 34% dei conducenti europei era 
favorevole. 

• Legislazione per gli alcohol interlocks in 
programmi di riabilitazione:  Finlandia e 
Danimarca (in vigore) Svezia, Olanda, 
Francia, Belgio (in preparazione). 

• Alcohol interlocks nel trasporto commerciale
(Austria, Francia, Finlandia, Svezia, Slovenia, 
Belgio).

• Alcohol interlocks negli scuolabus in Francia.



Per saperne di più…

• Drink Driving Monitor
• ETSC Blueprint
• PIN Flashes 
• Safety Monitor
• Speed Monitor
• Reviews & Policy Papers
• Fact Sheets

www.etsc.eu

Grazie per l’attenzione!


