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ALCOHOL Y SINIESTRALIDAD POR
TRAFICO: ACERCA DE COMO EL ALCOHOL

SE ASOCIA A UN MAYOR RIESGO DE LA
ACCIDENTALIDAD POR TRAFICO

Organizacién Mundial de 1a Salud

conel Alcohol

Actividades Relacionadas

B |=iones moi




m Tasas Legales

; 2015
| O 2014
Ley Tasa Cero
2008
Ley 18113
Q Tasa:0/0.5/0.3
1994
Ley 16585

Tasa:0/0.8




La Magnitud del Problema

—_— —  —

Unidad Nacional
de Seguridad Vial

| grado cero
de alcohol

Fundamentos para el
Anteproyecto de Ley Alcohal
Cero en Uruguay.




@ Alcohol y Sociedad

— - —
| Siniestros de
Socialmente Transito
aceptado f Suicidios
‘ Ento.rrlo Delitos y
Familiar Homicidios
| Entorn.o Violencia
| Recreativo » Doméstica
Entorno Lesiones
Social Intencionales
Entorno Lesiones
Laboral Autoinflingidas

.

Enfermedades
Costos

Adicciones




N | Efectos benéficos: los mitos populares

Da calor y energia
Es un alimento
Saber tomar

Es activador

Es relajante

Se contrarresta

Se elimina rapido
Se percibe su efecto

VVVVVV IV V

Recomendacion médica




N Los mitos se actualizan

No se puede bajar la tasa.

Hay alcoholemia endogena. |
En diabéticos da siempre (+)._g‘i§ |
Si sos fumador da (+). :

ViV vV

Los espirometros no se
calibran a cero.

18 de febrero de 2011
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“....nadie les va a decir nada si se toman alguna copa’

Director de Transito de un Departamento en una audicion radial




Siniestros de ‘

Alcohol - Transito i

Buenas Practicas G __ Alcohol
Medidas Excelente® \sess g £

1
2. Control de velocidad
3

Luces encendidas

4. Cinturonesy SRI

5. Disminucidn tasas de alcohol-conduccién

6. Transporte de Heridos en Helicopteros

/. Campafias masivas de comunicacion



(N Buenas Practicas: Brasil

Brasil: Ley 11.705 19 junio 2008
. Ty
Grifico comparativo de vitimas fatais e ndo-fatais no estado do Rio de Janeiro
4500 De 19 de junho até 22 de plho de cada ano - valores absolutos e percentuais
3,980
4,000
2,500
2,000 \
2,500
5 o menos 377 vitimas >
’ ou 50 5%
1 500 / menos 1.172 vitimas
ou 29 4%
1,000 147
370
0 .
Fataiz Man-fatais
W 2007 W 200%
e .

Tomado de Exposicién M. Roy Rojas OPS oct 2010



(N Buenas Practicas: Brasil

Grifico comparativo sobre delitos escolhidos no estado do Rio de Janeiro
Di 19 de junho até 22 de julho de cada ano - valores absolutos

3,500

3,152

Brasil: Ley 11.705 19junio 2008

3,000

2,500

2,000

1,500

1,000

00+

M

Harnicicdio
prow. acidente de acidente de

de fransio

Lesao prow.

transito

959 0493

204
25 20 11 14 h

Homicidio Tertativa de Omissdo de Rixa Wias de fato
doloso homicidio SOCOrD

2007 2008

Fuente: Instituto de Seguranca publica do Rio de Janeiro — ISP-

Tomado de Exposicion M. Roy Rojas OPS oct 2010



Pais

ALEMANIA

AUSTRIA
BELGICA
DINAMARCA
ESPANA

FRANCIA

GRAN
BRETANA

GRECIA
HOLANDA
HUNGRIA
IRLANDA

ITALIA

NORUEGA

PORTUGAL
SUECIA

SUIZA

LUXEMBURGO

Tasa de alcoholemia
gr/litro (en sangre)

0,5
0,5
0,5
0,8
0,5-0,3
0,5
0,8
0,5
0,5
0,0
0,8
0,8
0,8
0,5
0,2

0,2
0,8

) variabilidad de las Tasas en el Mundo

Sanciones

Hasta 0,8 gramos, retirada carnet y
sancion.

3.500 maximo.

1.500 méaximo.

11.000 coronas danesas, minimo
Retirada de carnet y sancion.

4.800 maximo.
De 300 a 2.500 libras esterlinas

60.000 minimo.

90 minimo

Hasta 0,8 gramos, multa o retirada del
carnet de conducir.

1.100 libras irlandesas, maximo
Hasta 350 .

Hasta 125 .

Multa variable y posible cércel
120 hasta 3 afios de prision.

De 1,33 a 4 meses de némina y carcel de
seis meses a un ano

2.000 francos suizos, maximo



Q Factores a analizar

Factores argumentales para diferentes tasas

Aceptacion publica

Sistemas de aplicacidony
control

Categorias de Permisos de
conducir

Edad y experiencia

Pérdidas econdmicas

Conocimiento de efectos del alcohol
en el organismo y conduccion
vehicular.

Si no es posible controlar no tendria
sentido bajar las tasas.

Conductores profesionales,
transporte de materiales peligrosos,
pasajeros, etc.

Las tasas son menores para los
jovenes.

Para la industria y comercializacion
del alcohol.

Junkos,

podeh'uos
i

awéé sabvar millones
de vidas






R Espirometrias (+) en siniestros viales

Periodo: agosto 2013 a julio 2014

n: 26 959 espirometrias

M Positivas

i Negativas




A Tasas Legales

2015
O 2014
Ley Tasa Cero
2008
Ley 18113
O Tasa: 0.5/0.3
1994
Ley 16585

Tasa: 0.8
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(A Distribucion por edades de las E (+)

_ —_— —

|
n: 1611E (+)

Edades

M 15a 29
M 30a44
w45 a 59
M 60 a >70




) Distribucion diaria de las E (+)

n:1611E (+) 15,2%

3,1%

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo




UNASEV

W | Distribucion horaria de las E (+)

n: 1611E (+)

11,5%

7,8%8:2%
5,0% 2,7%3,8%5 39,
3,5%3,5% 3,3%3 19
0 1,4%; gogl, 5% 723% Bt
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"W Fallecidos segun dias de la semana

140

Periodo Critico =—
|_

120

100
80
60
40
20

o

Enfire (Bs 2500 (s cld) viermes Y s O30 el hmes
fallecelell519:3y,
sellesionanfgravementellosmas)jovenes

NUMERO de FALLECIDOS

MARTES
JUEVES
VIERNES
SABADO
LUNES

MIERCOLES
DOMINGO




@ E (+) segin movilidadgs Lk LRSS




~
R E (+) segun Tipo y Dia de la Semana

—

W AUTOS M MOTOCICLETAS i CAMIONES M OMNIBUS
18,0% 17,1% —

' 6,0% 4,7%
4,1% 3,8% 3,8% 3,8% _—

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Séabado Domingo




E (+) vy severldad de Ias Iesmnes

7,6%

6,6%
5,9%

LEVE GRAVE FATAL



@ Distribucién segun la severidad
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Hospitalakios

5118 Cempes cle Cil = dl

5% Racienteshiiaumatizados




Ocupacion de camas hospitalarias

Ciudades

"Parece que estuviéramos €n guerra"

Hospitales colapsados, | as "picadas” ilegales y el alcohol se unen en "céctel”
mortal | Los CTTI de] Hospital Regional de Tacuarembé estan desbordados por
las victimas | En Melo e} Cuadro es peor

REGIONAL

TACUARERTBS



R Datos, Cifras y Analisis

Normativa SINATRAN Descentralizacion Biblioteca

Institucional Noticias

“Hay pruebas sélidas de cudles son las intervenciones que funcionan,
y ahora la clave para garantizar su aplicacién es la accion de los gobiernos”

Plan de Accion 2014

Descargar Plan

UNASEVY

s IS

UNASEV forma agentes
fiscalizadores en la realizacion de
examenes de espirometria

Enorme interés con presencia desde todo el pais.

B El control del consumo de
marihuana en conductores se hara
mediante una muestra de saliva que
se recoge con un hisopo

m Comienza una nueva edicién del
concurso de dibujo de CUTCSA

m MALETIN DE SEGURIDAD VIAL




M Datos para la planificacion

Factores argumentales para diferentes tasas

Aceptacion publica Conocimiento de efectos del alcohol
en el organismo y conduccion
vehicular.

Junkos,

pocleh\os

%WE salvar milones
de vidas




Encuesta de opinion

GRUPO
iy [RADA/I?
\ investigacion de mercado y opinion

3er Barometro de Seguridad Vial

Marzo de 2014

BSE
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FNC o
o HYLNDAI
u UruguayNatural




A Nivel de preocupacion

| : ,
Nivel de preocupacion por los siniestros de transito (escala del 0al 10) (1)

éCuanto diria usted que le preocupan los accidentes de transito, en una escala del 0 al 10 en la que 0 es “no me preocupan nada” y
10 es “me preocupan muchisimo”? (base: 1500)

45%
Promedio: 8.4
(2011:8.5)
(2012: 8.4)

11%
19% 0% 0% 1% 1% 6% gy

0o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 No
sabe

18-29 aiios: 63%
45 ailos y +: 79%

Montevideo: 79%




A Nivel de preocupacion

- — — —

Principal problema de su barrio o localidad (1)

Pensando ahora en los problemas de su barrio o localidad, é cudl diria usted que es el mas grave? (espontanea, base 1500)

Delincuencia / Inseguridad

Probl. ¢/motos / picadas / ruido / irresponsab. al conducir
Calles / rutas en mal estado / bocas de tormenta / cunetas
Transito

Falta de saneamiento / basura / hurgadores

No respeto / falta de sefalizacion

Consumo de drogas
accidentes de transito
Falta de iluminacion

Consumo de alcohol

Educacion

Falta de trabajo / desocupacion
Inundaciones

Falta de solidaridad

Animales sueltos

Ruidos molestos

Otros

Ninguno

No sabe




R Percepcion de los Factores de Riesgo

— - — —

Percepcion de la principal causa de siniestros de transito (1)

éCudl es sequn su opinion la causa mas frecuente de accidentes de transito? (lista predeterminada, respuesta unica, base: 1500

34%

3%

Exceso de velocidad

Alcohol

Imprudencias

Irresponsabilidad de los automovilistas
Irresponsabilidad de los motociclistas

No respetar las sefales/normativas

Distracciones

Drogas

Imprudencia o distraccion de los peatones
Inexperiencia de los conductores

Estado de calles/carreteras
Adelantamientos peligrosos

Otras causas




Habitos de conduccion (autos)

—_— _ —

. Habitos de conduccion (automoviles) (2)

Le voy a leer algunos habitos que tienen otras personas y le voy a pedir que me diga para cada uno de ellos si usted lo hace
siempre o casi siempre, frecuentemente, algunas veces, o nunca o casi nunca (base: 433 que conducen autos o camionetas)

Conduce después de haber
tomado 1 vaso de cerveza, 1
copa de vino 6 1 whisky

Conduce hablando por el
celular en el auto (sin manos
libres)

Conduce después de haber
tomado 1| de cerveza, 1/2 | de
vino 0 3 whiskies

Conduce después de haber
consumido alguna droga

B Siembre/casi siempre [ Frecuentemente [JAlgunasveces [ Nunca/casinunca [ No contesta




R ‘Habitos de conduccion (motos)

—_— — —_—

| Habitos de conduccion (motos)

Le voy a leer algunos habitos que tienen otras personas y le voy a pedir que me diga para cada uno de ellos si usted lo hace siempre o casi
siempre, frecuentemente, algunas veces, o nunca o casi nunca (base: 304 que conducen motos)

Usa casco cuando conduce una moto

Usa chaleco o campera reflectiva

Conduce después de haber tomado 1 1. de
cerveza, 1/2 1. de vino, 6 3 whiskies

Habla por celular mientras conduce una
moto

Lleva en ocasiones a dos o mas pasajeros

Conduce después de haber tomado 1 vaso
de cerveza, 1 copa de vino, 6 1 whisky

@ siembre/casi siempre 0O Frecuentemente [ Algunasveces B Nunca/casi nunca O No contesta




R Eficacia de las medidas

Le voy a leer algunas medidas que podrian tomarse para reducir los accidentes de transito y le voy a pedir que me diga si las
considera muy eficaces, algo eficaces, o poco o nada eficaces (base: 1500)
Prohibir totalmente consumo de alcohol para
conducir
l ) Mas controles de alcohol en conductores M"
Mas controles de velocidad mo
Aumentar significativamente la exigencia para
' otorgar libreta de conducir m =
Endurecer las sanciones por cometer infracciones m 8%
Mejorar el estado de las calles y rutas 6%
Mayor presencia de policias o inspectores en
l rutasy calles m 6%
Campaiias de comunicacion masivas en prensa,
. 32%
radioy TV
O Muy eficaces [0 Algo eficaces Bl Poco o nada eficaces OONS/NC




@ Rol de los equipos de Salud

Matnizfde]liadden




‘N | Un abordaje integral

, Iegrdtn de eguipes
Estrategia]RrimerdNivel
Eactoreslde]RiesgolEjYAlcoholl

Estrategialdel[ConsejolViedico)

Evento Recomendaciones

Pre Evento

Sistemalde]Emergencias

IAtencion]Pretilvikospitalatia
Post Evento N

SeguimientorgEvaluacion

RehabilitaciongJReinsercion!
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R Conclusiones

‘« Construccion de las politicas de
estado es un proceso.

) Ella se sustenta en la integracion e
integralidad institucional.

Para que ello suceda es necesario
establecer la magnitud del
problema con sus distintos

@

E?m)Pt "Sé‘ias politicas publicas depende
/
de los liderazgos de mas alto nivel.



Muchas gracias por vuestra atencion

2 $i consumis alcohol

 votras drogars,

'.- .: : i
% no mancjers.

L

#AuténticaDiversion :)
W@UNASEV




