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1. Contexto de la siniestralidad

Al posicionar la siniestralidad vial como una problemática en aumento con relación a las principales 
causas de muerte en el mundo, se observa que la Organización Mundial de la Salud (oms) ubica los 
siniestros de tránsito entre las diez principales causas, pasando de ubicarse en noveno lugar en el año 
2004 a estimar un quinto lugar a 2030 (ver Tabla 1: Las 10 principales causas de mortalidad, datos 
comparados 2004 y 2030). Diferente es el escenario si se analiza la muerte por siniestros de tránsito 
en los distintos grupos etarios. Aquí se observa que los siniestros de tránsito ganan relevancia como 
causa de defunción en la comparación con otras enfermedades para edades de 5 a 44 años. La muerte 
por siniestro de tránsito se ubica en segundo lugar en el grupo de 5 a 14 años; en primer lugar, en el 
grupo de 15 a 24 años y, en tercer lugar, en el grupo de 25 a 44 años (ver Tabla 2: Las 10 principales 
causas de muerte por grupo etario 2004).

Para contrarrestar este aumento proyectado, se promueve entre los países la adhesión a las políticas 
del Decenio de Acción en Seguridad Vial, según Resolución a/res/64/255 de la Asamblea General de 
Naciones Unidas.

La oms analiza las causas de muerte en los distintos países vinculando las defunciones con el 
ingreso. Concluye así que, en países de bajos ingresos, aproximadamente la mitad de las muertes 
registradas se debieron a enfermedades del grupo 1 (que abarca las enfermedades transmisibles y las 
afecciones maternas, perinatales y nutricionales). Para aquellos países de ingresos altos este grupo 
causa solamente el 7 % de las muertes. Según el Banco Mundial, el perfil de ingresos de Uruguay 
se clasifica en países de ingresos altos, pero la elevada tasa de mortalidad por siniestros de tránsito 
diferencia a Uruguay de países europeos y nos asocia al perfil de países latinoamericanos. (Programa 
de Prevención de Enfermedades no Transmisibles [PPENT], 2010.)

En un análisis de las cifras del Observatorio Iberoamericano de Seguridad Vial (oisevi) y del International 
Traffic Safety Data and Analysis Group (irtad) se observa que para países de la región europea dicha 
tasa es de un dígito, mientras que en países de la región de América Latina alcanza los dos dígitos. Por 
otro lado, las enfermedades no transmisibles (ent) causan el 72 % de las muertes en el mundo; dentro 
del grupo ent se incluye la siniestralidad vial. Para países de ingresos altos, 9 de las 10 principales 
causas de muerte son por ent.

En Uruguay, la Unidad Nacional de Seguridad Vial (unasev) es el órgano rector de las políticas de 
seguridad vial, creada por la ley 18113 del año 2007, ubicada en la presidencia de la República. En el 
período comprendido desde el año 2015 al 2019, Uruguay ha reducido sus índices de siniestralidad, 
pasando de tener una tasa de mortalidad en el período base de 14,6 cada 100.000 habitantes a una 
de 12.

A la vez, ha presentado una tendencia a la baja de la cantidad de lesionados en el período considerado, 
aunque algunos años exceptúan este comportamiento. Sin embargo, la variación punta a punta 
se ubica en -16,6% (ver Ilustración 3: Cantidad de fallecidos en siniestros de tránsito 2015-2019 e 
ilustración 4: Cantidad de lesionados en siniestros de tránsito 2015-2019).

Para la oms la determinación y el conocimiento de las causas de muerte poblacional constituyen uno 
de los indicadores más importantes para evaluar la eficacia de los sistemas de salud de los países. Las 
estadísticas sobre las causas de muerte ayudan a las autoridades a orientar las políticas públicas en 
materia de salud y asignación de recursos.

Un instrumento recomendado para el estudio de las enfermedades y su repercusión en la calidad de 
vida de las personas es la metodología de carga global de la enfermedad.

1. Contexto de la siniestralidad
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Tabla 1: Las 10 principales causas de mortalidad, datos comparados 2004 y 2030

TOTAL 2004 TOTAL 2030

N.° DE 
ORDEN

PRINCIPALES CAUSAS %
N.° DE 
ORDEN

PRINCIPALES CAUSAS %

1
Enfermedad isquémica del 
corazón

12,2 1
Enfermedad isquémica del 
corazón

14,2

2 Enfermedad cerebrovascular 9,7 2 Enfermedad cerebrovascular 12,1

3
Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

7 3
Enfermedad pulmonar 
obstructiva crónica

8,6

4
Enfermedad pulmonar 
obstructiva crónica

5,1 4
Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

3,8

5 Enfermedades diarreicas 3,6 5
Traumatismos por accidentes 
de tránsito

3,6

6 vih/sida 3,5 6
Cánceres de la tráquea, los 
bronquios y el pulmón

3,4

7 Tuberculosis 2,5 7 Diabetes mellitus 3,3

8
Cánceres de la tráquea, los 
bronquios y el pulmón

2,3 8
Enfermedad cardíaca 
hipertensiva

2,1

9
Traumatismos por accidentes 
de tránsito

2,2 9 Cáncer de estómago 1,9

10
Prematuridad y bajo peso al 
nacer

2 10 vih/sida 1,8

11
Infecciones neonatales y 
otras*

1,9 11 Nefritis y nefrosis 1,6

12 Diabetes mellitus 1,9 12 Lesiones autoinfligidas 1,5

13 Paludismo 1,7 13 Cáncer de hígado 1,4

14
Enfermedad cardíaca 
hipertensiva

1,7 14 Cáncer colorrectal 1,4

15
Asfixia del nacimiento y 
traumatismo del nacimiento

1,5 15 Cáncer de esófago 1,3

16 Lesiones autoinfligidas 1,4 16 Violencia 1,2

17 Cáncer de estómago 1,4 17 Alzheimer y otras demencias 1,2

18 Cirrosis de hígado 1,3 18 Cirrosis de hígado 1,2

19 Nefritis y nefrosis 1,3 19 Cáncer de mama 1,1

20 Cáncer colorrectal 1,1 20 Tuberculosis 1

* Comprende las infecciones neonatales y otras causas no infecciosas que aparecen en el período perinatal.

Fuente: Estadísticas sanitarias mundiales 2008. <http://www.who.int/whosis/whostat/2008/es/index.html>
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Tabla 2: Las 10 principales causas de muerte por grupo etario 2004

N° 0-4 AÑOS 5-14 AÑOS 15-29 AÑOS 30-34 AÑOS 45-69 AÑOS 70> AÑOS
TODAS LAS 

EDADES

1
Afecciones 
perinatales

Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

Traumatismos 
causados por el 

tránsito
Infección por vih/sida

Cardiopatía 
isquémica

Cardiopatía isquémica
Cardiopatía 
isquémica

2
Infecciones de las 
vías respiratorias 

inferiores

Traumatismos causados 
por el tránsito

Infección por vih/sida Tuberculosis
Enfermedades 

cerebrovasculares
Enfermedades 

cerebrovasculares
Enfermedades 

cerebrovasculares

3
Enfermedades 

diarreicas
Malaria Tuberculosis

Traumatismos 
causados por el 

tránsito
Infección por vih/sida

Enfermedad pulmonar 
obstructiva

Infecciones de las 
vías respiratorias 

inferiores

4 Malaria Ahogamiento Violencia interpersonal
Cardiopatía 
isquémica

Tuberculosis
Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

Afecciones 
perinatales

5 Sarampión Meningitis
Lesiones 

autoinfligidas
Lesiones 

autoinfligidas
Enfermedad 

pulmonar obstructiva

Cánceres de la tráquea, 
los bronquios y los 

pulmones

Enfermedad 
pulmonar 

obstructiva

6
Anomalías 

congénitas del 
corazón

Enfermedades 
diarreicas

Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

Violencia 
interpersonal

Cánceres de 
la tráquea, los 
bronquios y los 

pulmones

Diabetes mellitus
Enfermedades 

diarreicas

7
Infección por vih/

sida
Infección por vih/sida Ahogamiento

Infecciones de las 
vías respiratorias 

inferiores
Cirrosis hepática Cardiopatía hipertensiva

Infección por vih/
sida

8 Tos ferina Tuberculosis Incendios
Enfermedades 

cerebrovasculares

Traumatismos 
causados por el 

tránsito
Cáncer de estómago Tuberculosis

9 Meningitis
Malnutrición proteico-

energética
Guerras y conflictos Cirrosis hepática

Infecciones de las 
vías respiratorias 

inferiores
Cáncer colorrectal

Cánceres de 
la tráquea, los 
bronquios y los 

pulmones

10 Tétanos Incendios Hemorragia materna Envenenamientos Diabetes mellitus Nefritis y nefrosis
Traumatismos 

causados por el 
tránsito

11
Malnutrición 

proteico-energética
Sarampión Cardiopatía isquémica Hemorragia materna

Lesiones 
autoinfligidas

Enfermedad de 
Alzheimer y otras 

demencias
Diabetes mellitus

12 Sífilis Leucemia Envenenamientos Incendios Cáncer de estómago Tuberculosis Malaria

13 Ahogamiento
Anomalías congénitas 

del corazón
Aborto Nefritis y nefrosis Cáncer de hígado Cáncer de hígado

Cardiopatía 
hipertensiva

14
Traumatismos 

causados por el 
tránsito

Tripanosomiasis Leucemia Ahogamiento Cáncer de mama Cáncer de esófago
Lesiones 

autoinfligidas

15 Incendios Caídas
Enfermedades 

cerebrovasculares
Cáncer de mama

Cardiopatía 
hipertensiva

Cirrosis hepática
Cáncer de 
estómago

16 Tuberculosis Epilepsia
Enfermedades 

diarreicas
Guerras y conflictos Nefritis y nefrosis Cardiopatía inflamatoria Cirrosis hepática

17
Trastornos 
endócrinos

Leishmaniasis Caídas Caídas Cáncer de esófago Cáncer de mama Nefritis y nefrosis

18
Infecciones de las 
vías respiratorias 

superiores
Violencia interpersonal Meningitis

Enfermedades 
diarreicas

Cáncer colorrectal Cáncer de próstata Cáncer colorrectal

19 Anemia ferropénica Guerras y conflictos Nefritis y nefrosis Cáncer de hígado Envenenamientos Caídas Cáncer de hígado

20 Epilepsia Envenenamientos Malaria

Cánceres de 
la tráquea, los 
bronquios y los 

pulmones

Cánceres bucales y 
orofaríngeos

Traumatismos causados 
por el tránsito

Violencia 
interpersonal

Fuente: oms (2008), The Global Burden of Disease: 2004 update.

1. Contexto de la siniestralidad
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Ilustración 1: Tasa de mortalidad por siniestros de tránsito cada 100.000 habitantes en 
países que reportan a oisevi, año 2015

                                   Fuente: oisevi - Elaboración propia con datos de informes de países miembros.

Ilustración 2: Tasa de mortalidad por siniestros de tránsito cada 100.000 habitantes en 
países que reportan a irtad, año 2015

                              Fuente: Road Safety Annual Report (2017) - oecd-irtad.

Ilustración 3: Cantidad de fallecidos en siniestros de tránsito 2015-2019

                         Fuente: Informe anual, 2019, sinatran-unasev.
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Ilustración 4: Cantidad de lesionados en siniestros de tránsito 2015-2019

                                      Fuente: Informe anual, 2019, sinatran-unasev.

1. Contexto de la siniestralidad
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2. Enfoque metodológico
  

Por carga global de la enfermedad (cge) se entiende una «medida de pérdida de salud que para una 
población representa consecuencias mortales y no mortales de las diferentes enfermedades y lesio-
nes» (Velásquez, 2006).

Su resultado muestra la diferencia entre la situación actual y la situación ideal, en la cual la población 
vive en perfecta salud y hasta un estándar de años de vida esperados.

La carga global de la enfermedad se mide mediante los indicadores avad (también encontrados en la 
literatura por su sigla en inglés dalys [Disability Adjusted Life Years]). Estos son indicadores estandari-
zados de carga global de la enfermedad a nivel mundial y permiten cuantificar el impacto por muerte 
prematura y discapacidad que padece una población ante una enfermedad en particular (Murray y 
López, 1997).

Por lo tanto, el indicador avad brinda información sobre aquellas causas que quitan años de vida salu-
dable a la población, y permiten encaminar de esa forma posibles estrategias de asignación de recur-
sos a la hora de mitigar los efectos de las enfermedades.

Los resultados presentados en los siguientes capítulos se basan en la aplicación de dos herramien-
tas de cálculo para el modelado de enfermedades globales. Para el análisis específico del indicador 
avad de siniestros de tránsito y su evolución para Uruguay se utiliza la calculadora de la carga global 
(burden calculator en inglés) de los investigadores phd. Kavi Bhalla y mbbs, mph James Harrison. Esta 
herramienta es especialmente diseñada para siniestros de tránsito, ya que contempla secuelas y su 
duración para esta población.

Para el análisis comparativo de grupos de enfermedades, y su realización entre países, es necesaria la 
utilización de otra herramienta que contemple estos dos aspectos en el modelado. Para ello se utiliza 
la modelización propuesta por el Instituto de Métricas y Evaluación de la Salud (ihme por sus siglas en 
inglés) en la sección de Intercambio de Datos de Salud Globales (ghdx - Global Health Data Exchange).

En conclusión, el ghdx y la burden calculator viabilizan el cálculo de carga global de la enfermedad. 
Mientras que el ghdx del ihme proporciona el indicador avad, y sus componentes para cada país y cada 
enfermedad, la burden calculator se centra en cálculos específicos para una población determinada 
(personas que sufren siniestros viales).

2.1  Análisis específico y evolución del indicador avad para Uruguay

La calculadora de la carga global es una planilla de cálculo simple y abierta que permite estimar la 
carga global de lesiones en una población específica, utilizando datos sobre la incidencia de muertes 
y lesiones no fatales. La herramienta simplifica la metodología gbd-2010 al tiempo que conserva las 
características más importantes para la estimación basada en evidencia de la carga de las lesiones.1

Con el fin de calcular el indicador avad de los siniestros de tránsito en un período de tiempo, el presente 
trabajo incorpora la serie histórica 2015-2019.

2. Enfoque metodológico

1 <http://calculator.globalburdenofinjuries.org/>
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Expresión de cálculo de indicador avad:

avad (edad, sexo, causa externa) = avp (edad, sexo, causa externa) * avd (edad, sexo, causa externa)

Donde:

o avad = Años de vida perdidos por muerte prematura y discapacidad atribuibles a la edad, 
sexo y causa.

o avp = Años de vida perdidos por muerte prematura atribuibles a la edad, sexo y causa.

o avd = Años de vida perdidos por discapacidad atribuibles a la edad, sexo y causa.

Donde:

avp (edad, sexo, causa externa) = d (edad, sexo, causa externa) * l (edad, sexo)

o avp = Años de vida perdidos por muerte prematura atribuibles a la edad, sexo y causa.

o d = Número de defunciones atribuibles a la edad, sexo y causa.

o l = Esperanza de vida estándar para las personas que sobreviven hasta esa edad.

o l (edad, sexo) = e (edad, sexo) - edad de defunción

	 e (edad, sexo) = Expectativa de vida estándar para personas que sobreviven 
a la «edad».

avd (edad, sexo, causa externa, lesión) = n x pperm x dwperm x lp + n x (1-pperm) x dwst x dst

Donde:

o avd = Años de vida vividos con discapacidad (no considerando fallecidos) atribuibles a la edad, 
sexo, causa y secuela.

o n = Casos de cada lesión.

o n (edad, sexo, causa externa, lesión) = e (edad, sexo, causa externa) *p (edad, sexo, 
causa externa, lesión).

	 e = Incidencia de la causa externa.

	 p = Probabilidad de ocurrencia de varias lesiones para cada causa externa.

o pperm = Proporción de casos que tendrán discapacidad permanente.

o dw = Peso de la discapacidad2 – toma valores en el intervalo de 0 (salud perfecta) a 1 (muerto).

o dwperm = Peso de la discapacidad permanente.

o dwst = Peso de la discapacidad a corto plazo.

o lp = Período de expectativa de vida de la población para personas que viven con secuelas 
permanentes.

o dst = Duración a corto plazo del evento incapacitante.3

2 Ver Anexo, Tabla 30: Ponderación/pesos de discapacidad gbd-2010.
3 Ver Anexo, Tabla 29: Supuestos sobre la duración de las lesiones gbd-2010.
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Consideraciones

Estimación de la expectativa de vida:

Se utiliza como referencia la tabla de esperanza de vida en la población con mayor expectativa de vida 
al nacer, la cual corresponde a la población de mujeres japonesas. Pese a que esto puede no represen-
tar un rango alcanzable por toda la población, sí representa el máximo ideal que puede ser alcanzado 
por un grupo de personas que se encuentran con vida al día de hoy (Kontis et al. 2017).

Estimación de la incidencia de la lesión: 

La estimación de casos por lesión debe contemplar la información referente a la lesión en sí y a la cau-
sa que la genera. Dada la carencia de datos existentes en esta materia en las instituciones de salud, la 
herramienta de la burden calculator realiza cálculos de la incidencia de la lesión para estimar la pérdida 
de salud atribuible («discapacidad»).

La herramienta incluye un mapeo de lesiones utilizando el registro administrativo hospitalario de 28 
países, los cuales incluían una codificación dual de altas por causa externa y lesiones4 basadas en 
agrupaciones icd9 o icd10 (ver Anexo, Tabla 27: Definiciones de causas externas del gbd-2010 y Tabla 
28: Definiciones de lesiones gbd-2010).

Asimismo, se proporcionan estimaciones sobre la duración de las lesiones, las cuales se clasifican en: 
de corto y largo plazo, y tratadas y no tratadas5.

2.2. Comparación del indicador avad con otras causas y otros 
países

El Instituto de Métricas y Evaluación de la Salud (ihme) es una organización enfocada en la investigación 
en el área de las estadísticas de salud global y evaluación de impacto en la Universidad de Washington 
(Seattle, Estados Unidos). Dentro de sus trabajos se encuentra el proyecto de investigación de Carga 
global de la enfermedad (gbd). El enfoque de la carga global de la enfermedad mide la discapacidad y 
la muerte por una multitud de causas en todo el mundo. En las últimas dos décadas se ha convertido 
en un grupo de trabajo internacional de casi 5500 investigadores y sus estimaciones se actualizan 
anualmente. El primer estudio realizado por el gbd de carga global de la enfermedad mundial se re-
monta al año 1990 y tuvo como objetivo medir sistemáticamente los problemas de salud del mundo, 
generando estimaciones para 107 enfermedades y 483 secuelas (consecuencias relacionadas con una 
enfermedad).

El Global Health Data Exchange (ghdx) es el catalogo más grande de datos que refieren a salud y po-
blación del ihme.

La herramienta, al momento de la elaboración del presente trabajo, publica datos según resultados 
predeterminados con muertes por todas las causas globales y los avad para 2019 con modelo de esti-
mación diseñado con tendencias desde el año base 1990.

Para la creación de este modelo, el ghdx utiliza como fuente de información los datos disponibles en 
la base de mortalidad de la Organización Mundial de la Salud (oms) a la cual reporta el Ministerio de 
Salud Pública (msp). Al mismo tiempo, realiza la corrección y redistribución de los datos en los que se 
busca corregir la falta de asignación de sexo, la falta de asignación de edad y los códigos basura. Este 
tratamiento lleva a que el número final de muertes o lesiones por siniestros de tránsito no coincida con 
el original reportado por el msp. La herramienta aplica este criterio a todos los registros de enfermeda-

2. Enfoque metodológico

4 Por defecto, la herramienta utiliza la distribución de secuelas producidas por siniestros de tránsito.
5 Ver Anexo, Tabla 29: Supuestos sobre la duración de las lesiones y Tabla 30: Ponderación/pesos de discapacidad.
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des reportados por todos los países, creando así un modelo homogeneizado con criterio comparativo.

Localmente, el MSP registra como fallecido por siniestro de tránsito aquel que surge del certificado 
de defunción de la víctima; no coincidiendo con el registro oficial de unasev. Esto se debe a que unasev 
utiliza como fuente principal de información la que surge de los partes policiales en la escena del si-
niestro y da exhaustivo seguimiento a aquellas víctimas del hecho; por lo tanto, la causa de defunción 
se asocia al siniestro y no a una causa biológica como puede ser «paro cardiorespiratorio». A la vez, 
unasev aplica definición internacional de fallecido en siniestro de tránsito como aquel que fallece dentro 
de los primeros 30 días después de ocurrido el hecho.
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3. Antecedentes de indicador avad para Uruguay

Uruguay posee antecedentes de cálculos de Carga Global de la Enfermedad para el año 2010 realizados 
por el Programa de Prevención de Enfermedades no Transmisibles (ppent), Ministerio de Salud Pública. 
Para realizar los cálculos de los indicadores se utilizaron las tablas de la oms (who, 2001), que consisten 
en una hoja de cálculo que recoge el algoritmo de cada uno de los indicadores (avp, avd y avad) para 
cada una de las enfermedades de forma individual.

De los resultados obtenidos, los siniestros de tránsito se ubican como la cuarta causa de pérdida 
de años de vida saludable en el país, situándose luego de enfermedades como epoc, ave (accidente 
vascular encefálico), y enfermedad isquémica crónica y aguda del corazón (ver Tabla 3: Principales 
causas de avp global Uruguay 2010).

Se destaca el lugar que ocupan los siniestros de tránsito en la escala avad, ya que se trata de eventos 
con una causa de muerte potencialmente evitable (ver Tabla 5: Principales causas de avad/avisa global 
Uruguay 2010).

Tabla 3: Principales causas de avp global Uruguay 2010

Posición Códigos Enfermedad AVP
1 U107 Enfermedad isquémica crónica y aguda del corazón 53.146
2 U108 ave 45.725
3 U067 Cáncer de pulmón 25.448
4 U150 Siniestros de transporte 21.503
5 U039 Neumonía 19.789
6 U157 Heridas autoinfligidas 18.722
7 U112 epoc 17.041
8 U064 Cáncer de colon y recto 16.835
9 U050 Bajo peso al nacer menor a 1500 g 15.140

10 U087 Alzheimer y otras demencias 14.642

Fuente: Elaboración propia con base en el Programa de Prevención de Enfermedades no Transmisibles (ppent), 2010.

Tabla 4: Principales causas de avd global Uruguay 2010

Posición Códigos Enfermedad AVD
1 U112 epoc 28.669
2 U107 Enfermedad isquémica crónica y aguda del corazón 19.039
3 U101 Trastornos de la visión 10.440
4 U127 Osteoartritis 9.427
5 U108 ave 9.323
6 U102 Trastornos de la audición 8.984
7 U141 Espina bífida 7.347
8 U082 Depresión mayor 6.379
9 U150 Siniestros de transporte 6.304

10 U087 Alzheimer y otras demencias 5.897

Fuente: Elaboración propia con base en el Programa de Prevención de Enfermedades no Transmisibles (ppent), 2010.

3. Antecedentes de indicador avad para Uruguay
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Tabla 5: Principales causas de avad/avisa global Uruguay 2010

Posición Códigos Enfermedad AVISAS
1 U107 Enfermedad isquémica crónica y aguda del corazón 72.185
2 U108 ave 55.048
3 U112 epoc 45.710
4 U150 Siniestros de transporte 27.808
5 U067 Cáncer de pulmón 25.551
6 U087 Alzheimer y otras demencias 20.539
7 U039 Neumonía 20.450
8 U157 Heridas autoinfligidas 19.127
9 U079 Diabetes 17.980

10 U064 Cáncer de colon y recto 17.276

Fuente: Programa de Prevención de Enfermedades no Transmisibles (ppent), 2010.
Este estudio denomina avisa al indicador avad. Se entiende por avisa ‘los años de vida saludable’. Ambas siglas son sinónimas e 
indicadores de salud y unidad de medida de la carga de la enfermedad.
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4. Carga global de los siniestros de tránsito

4.1 Objetivo general

Estimar la carga global de los siniestros de tránsito en Uruguay, de forma de describir el perfil epide-
miológico de la enfermedad en años de vida perdidos por muerte prematura y por discapacidad, y, 
a la vez, valorar en términos económicos dicho impacto en la sociedad uruguaya durante los años 
2015-2019.

4.2 Objetivos específicos

1. Calcular el indicador avad y sus componentes avp y avd para siniestros de tránsito en Uruguay 
durante dicho período.

2. Analizar la evolución del indicador avad para siniestros de tránsito en Uruguay.

3. Describir el perfil epidemiológico de años de vida perdidos por muerte prematura y por disca-
pacidad en Uruguay.

4. Calcular el impacto económico en términos de porcentaje de pbi asociado al indicador avad.

5. Analizar el contexto comparativo con otros países.

6. Identificar el Indicador avad por siniestralidad vial respecto de los principales grupos de enfer-
medades en Uruguay.

4. Carga global de los siniestros de tránsito
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5. Resultados del indicador avad para siniestros de 
tránsito en el período acumulado 2015-2019 para 
Uruguay

La sociedad uruguaya ha perdido en promedio un total de 32.248 años de vida saludable a causa de 
siniestros de tránsito en el período 2015- 2019; lo que se traduce en una tasa promedio de 923 años 
de vida saludable cada 100.000 habitantes.

La información contenida en este apartado se calcula íntegramente con la herramienta burden calcu-
lator mencionada en el capítulo 2, Enfoque metodológico.

El indicador avad presenta en líneas generales una tendencia al descenso, desde el comienzo del perío-
do, acompañando la baja de los índices de siniestralidad del país, consecuentemente con la aplicación 
de una política en seguridad vial. Sin embargo, para los años 2017 y 2018 el comportamiento de la 
serie se revierte, explicado principalmente por el aumento de la cantidad de fallecidos en siniestros de 
tránsito (ver Ilustración 5: Evolución indicador avad y componentes avp y avd 2015-2019 para Uruguay 
y Tabla 6: Evolución indicador avad de siniestros de tránsito, componentes y tasas relacionadas 2015-
2019 para Uruguay).

En lo que refiere a la distribución del indicador avad, según el tipo de vehículo involucrado en el si-
niestro, se observa que la moto es aquel vehículo en el que las personas pierden mayor cantidad de 
años de vida saludable (ya sea porque fallecen o porque continúan viviendo con discapacidad) con un 
promedio del 58 % en su contribución al indicador avad, esto equivale a más de 18.000 años de vida 
saludable perdidos por año (ver Tabla 7: Indicador avad por vehículo 2015-2019 para Uruguay y Tabla 
8: Participación del indicador avad anual y por vehículo 2015-2019).

Por otro lado, se destaca el grupo etario de los 15 a los 34 años como aquel que concentra mayor 
cantidad de años de vida saludable perdidos, contribuyendo al indicador con un 56 % promedio en 
todo el período considerado (ver Tabla 9: Indicador avad por grupo de edad 2015-2019, Tabla 10: Total 
de avad y participación anual por grupo de edad e Ilustración 6: Indicador avad para población econó-
micamente activa).

Cabe destacar que, en términos de evolución demográfica, el Uruguay tiene una línea evolutiva de 
envejecimiento de la población, la cual se incrementa con el tiempo. La pérdida de años saludables 
por causa de siniestros de tránsito puede ser un acelerador de esta línea evolutiva tomando mayor 
importancia las políticas públicas de prevención (opp, D. d., 2019, Hacia una estrategia nacional de 
desarrollo, Uruguay 2050. Montevideo, Uruguay).

5. Resultados del indicador avad para siniestros de tránsito en el período acumulado 2015-2019 para Uruguay.
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Ilustración 5: Evolución indicador avad y componentes avp y avd 2015-2019 para Uruguay

Tabla 6: Evolución indicador avad de siniestros de tránsito, componentes y tasas relacionadas 
2015-2019 para Uruguay

avp avd avad
Tasa Mortalidad 
c/100.000 habs.

Tasa avp 
c/100.000 

habs.

Tasa avd 
c/100.000 habs.

Tasa avad 
c/100.000 habs.

2015 21.923 13.213 35.136 14,6 632,3 381,1 1013,4
2016 18.829 12.007 30.837 12,8 541,0 345,0 886,1
2017 20.194 12.316 32.510 13,5 578,1 352,6 930,7
2018 22.689 11.494 34.183 15,1 647,1 327,8 975,0
2019 17.466 11.107 28.573 12,0 496,4 315,7 812,1

Tabla 7: Indicador avad por vehículo 2015-2019 para Uruguay

Año Peatón Bicicleta Moto
Auto y 

camioneta
Ómnibus Camión Otros

Indicador 
avad anual

2015 3.948 1.751 21.059 7.113 331 344 590 35.136
2016 3.427 1.559 18.068 7.336 122 103 222 30.837
2017 3.048 1.443 18.926 8.125 210 585 174 32.510
2018 3.459 1.719 19.174 9.085 153 466 127 34.183
2019 3.068 1.479 15.602 7.698 163 451 111 28.573

Indicador 
AVAD por 
vehículo

16.950 7.951 92.830 39.356 978 1.949 1.224 161.239

Menor             Mayor

Tabla 8: Participación del indicador avad anual y por vehículo 2015-2019

Peatón Bicicleta Moto
Auto y 

camioneta
Ómnibus Camión Otros

Total 
general

2015 11 % 5 % 60 % 20 % 1 % 1 % 2 % 100 %
2016 11 % 5 % 59 % 24 % 0 % 0 % 1 % 100 %
2017 9 % 4 % 58 % 25 % 1 % 2 % 1 % 100 %
2018 10 % 5 % 56 % 27 % 0 % 1 % 0 % 100 %
2019 11 % 5 % 55 % 27 % 1 % 2 % 0 % 100 %

Participación 
% avad por 
vehículo

10 % 5 % 58 % 25 % 1 % 1 % 1 % 100 %
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Tabla 9: Indicador avad por grupo de edad 2015-2019

Edad 2015 2016 2017 2018 2019 Total general

<5 años 1.020 492 493 960 690 3654

5-9 años 482 773 792 689 519 3254

10-14 años 987 705 1.017 742 445 3897

15-19 años 4.382 4.083 4.543 5.097 3.199 21305

20-24 años 7.217 6.517 7.075 7.000 5.527 33335

25-29 años 4.463 4.411 3.765 3.643 3.689 19971

30-34 años 3.748 2.631 3.188 3.030 3.180 15.776

35-39 años 3.119 2.471 3.035 3.117 2.414 14.156

40-44 años 2.377 2.112 1.533 2.299 2.374 10.694

45-49 años 2.039 1.453 1.736 1.724 1.409 8.362

50-54 años 1.522 1.661 1.577 1.417 1.390 7.567

55-59 años 1.229 1.040 1.154 1.464 1.307 6.195

60-64 años 869 796 1.005 1.350 1.018 5.037

65-69 años 700 697 691 668 534 3.290

70-74 años 446 456 424 445 404 2.175

75-79 años 339 337 260 296 259 1.491

80-84 años 112 150 121 188 178 749

85> años 84 54 99 54 39 330

Total general 35.136 30.837 32.510 34.183 28.573 161.239

Menor             Mayor

Tabla 10: Total de avad y participación anual por grupo de edad 

Edad Part. % 2015
Part. % 

2016
Part. % 

2017
Part. % 

2018
Part. % 

2019
Part. % (2015-

2019)

<5 años 3 % 2 % 2 % 3 % 2 % 2 %

5-9 años 1 % 3 % 2 % 2 % 2 % 2 %

10-14 años 3 % 2 % 3 % 2 % 2 % 2 %

15-19 años 12 % 13 % 14 % 15 % 11 % 13 %

20-24 años 21 % 21 % 22 % 20 % 19 % 21 %

25-29 años 13 % 14 % 12 % 11 % 13 % 12 %

30-34 años 11 % 9 % 10 % 9 % 11 % 10 %

35-39 años 9 % 8 % 9 % 9 % 8 % 9 %

40-44 años 7 % 7 % 5 % 7 % 8 % 7 %

45-49 años 6 % 5 % 5 % 5 % 5 % 5 %

50-54 años 4 % 5 % 5 % 4 % 5 % 5 %

55-59 años 3 % 3 % 4 % 4 % 5 % 4 %

60-64 años 2 % 3 % 3 % 4 % 4 % 3 %

65-69 años 2 % 2 % 2 % 2 % 2 % 2 %

70-74 años 1 % 1 % 1 % 1 % 1 % 1 %

75-79 años 1 % 1 % 1 % 1 % 1 % 1 %

80-84 años 0 % 0 % 0 % 1 % 1 % 0 %

85> años 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Total general 100 % 100 % 100 % 100 % 100 % 100 %

5. Resultados del indicador avad para siniestros de tránsito en el período acumulado 2015-2019 para Uruguay.
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Ilustración 6: Indicador avad para población económicamente activa del Uruguay

5.1 Impacto económico en términos de porcentaje de pbi asociado 
al indicador avad 2015-2019

Los años de vida saludable perdidos por siniestralidad vial en términos monetarios representan un 
promedio de más de 525 millones de dólares de impacto económico, lo que se traduce en un 0,92 % 
del pbi anual.

El cálculo se basa en el pbi per cápita a precios actuales en dólares6, tomando como supuesto al pbi 
como medida de ingreso del país y que 1 año de vida saludable perdido equivale a un año de producto 
perdido. Cabe aclarar que las cifras obtenidas corresponden a una primera aproximación del impacto 
de la siniestralidad en términos económicos, resta profundizar las cifras con información de costos 
asociados (costos médicos, de materiales y de administración, entre otros).

El resultado presentado se encuentra en el intervalo inferior de estimación de impacto económico de 
la siniestralidad vial dada por el bid para países de América Latina, el cual se encuentra entre 1 % y 3 
% anual del total del pib.7

Tabla 11: Impacto económico en términos de porcentaje de pbi asociado al Indicador avad

pib per cápita (usd a 
precios actuales)

Tasa avad per 
cápita

Población 
ine

avad en 
términos de pbi 

(usd)
Part. % pbi

2015 15.614 0,01014 3.467.054 548.606.112 1,01 %

2016 15.387 0,0088605 3.480.222 474.485.870 0,89 %

2017 17.322 0,00930678 3.493.205 563.151.427 0,93 %

2018 17.278 0,00974983 3.505.985 590.608.746 0,97 %

2019 16.190 0,00812063 3.518.552 462.598.205 0,81 %

6 <https://datos.bancomundial.org/indicator/NY.GDP.PCAP.CD?name_desc=true>
7 bid - <https://publications.iadb.org/publications/spanish/document/Seguridad-vial.pdf>
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6. Principales resultados del indicador avad 2019

Durante el año 2019, Uruguay perdió 28.573 años de vida saludable por muerte prematura y discapa-
cidad a causa de siniestros de tránsito. De los cuales 17.466 corresponden a años de vida perdidos 
por muerte prematura y 11.107, a años de vida con discapacidad.

6.1 Perfil epidemiológico del indicador avad Uruguay 2019

El total de años de vida perdidos por muerte y discapacidad se compone en gran parte por el sexo 
masculino, el cual acumula un 71 % de la cantidad total de años perdidos (20.383), mientras que el 
femenino pierde un 29 % del total (8.190).8

Las edades jóvenes son las más afectadas: para el rango de los 15 a los 34 años se pierde un 54 % del 
total de años perdidos por muerte y discapacidad (ver Ilustración 7: Componentes del indicador avad 
2019 -avp y avd por edad y Tabla 13: Indicador avad 2019 por vehículo según el grupo etario).

La motocicleta es el principal vehículo que causa pérdida de años de vida, ya sea por muerte o por 
discapacidad. Este vehículo es el que mayor avad registra con un total de 15.602, lo cual representa un 
54,6 % del total de años perdidos en 2019 (ver Tabla 12: Indicador avad 2019, componentes avp, avd y 
participación según vehículo). A la vez, la moto tiene una elevada participación como causa de pérdida 
de años de vida saludable, principalmente en edades jóvenes comprendidas entre los 15 y los 34 años, 
acumulando 10.377 años solo en dicho rango.

Ilustración 7: Componentes del indicador avad 2019 -avp y avd por edad

8 Ver en Anexo Tabla 19: indicador avad 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo.

6. Principales resultados del indicador avad 2019
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Tabla 12: Indicador avad 2019, componentes avp, avd y participación según vehículo

avp avd avad Part. % avp Part. % avd Part. % avad

Bicicleta 923 556 1.479 5 % 5 % 5 %
Ómnibus 21 142 163 0 % 1 % 1 %
Auto y camioneta 5.467 2.230 7.698 31 % 20 % 27 %
Moto 8.389 7.213 15.602 48 % 65 % 55 %
Otros 35 77 111 0 % 1 % 0 %
Peatón 2.292 777 3.068 13 % 7 % 11 %
Camión 338 113 451 2 % 1 % 2 %
Total general 17.466 11.107 28.573 100 % 100 % 100 %

Tabla 13: Indicador avad 2019 por vehículo según el grupo etario

Peatón Bicicleta Moto
Auto y 

camioneta
Ómnibus Camión Otros

Total 
general

Participación 
%

<5 126 2 139 413 8 0 1 690 2,4 %
5-9 115 9 71 316 6 0 2 519 1,8 %

10-14 53 43 187 153 7 0 1 445 1,6 %
15-19 237 173 2.088 678 10 4 10 3.199 11,2 %
20-24 308 171 4.110 893 14 18 12 5.527 19,3 %
25-29 375 249 2.228 790 10 21 15 3.689 12,9 %
30-34 187 58 1.910 996 11 11 8 3.180 11,1 %
35-39 211 190 1.122 799 13 67 11 2.414 8,4 %
40-44 189 73 1.426 471 15 191 9 2.374 8,3 %
45-49 152 106 585 505 13 46 2 1.409 4,9 %
50-54 164 90 675 409 8 8 36 1.390 4,9 %
55-59 209 104 494 454 10 35 2 1.307 4,6 %
60-64 307 113 240 319 8 29 2 1.018 3,6 %
65-69 123 10 140 233 26 2 1 534 1,9 %
70-74 110 37 137 101 2 17 1 404 1,4 %
75-79 85 41 21 111 1 0 0 259 0,9 %
80-84 97 11 20 49 1 0 0 178 0,6 %
85> 22 0 10 6 0 0 0 39 0,1 %

Total general 3.068 1.479 15.602 7.698 163 451 111 28.573 100,0 %
Participación 

%
10,7 % 5,2 % 54,6 % 26,9 % 0,6 % 1,6 % 0,4 % 100,0 %

Menor             Mayor

6.2. Perfil epidemiológico del indicador avp Uruguay 2019

Uruguay pierde un total de 17.466 años de vida saludable a causa de muertes prematuras por sinies-
tros de tránsito.

El total de años de vida perdidos por muerte prematura se explica en gran parte por el sexo masculino, 
el cual acumula un 77 % de la cantidad total de años; por otro lado, las mujeres concentran un total 
de 23 % de años9.

En la tasa de mortalidad por siniestros de tránsito existe un grupo que resalta sobre los demás: 80-84 
años con una tasa de mortalidad de 26. El grupo de 15 a 75 tiene una tasa promedio de 15. Se desta-
can las edades de 0 a 14 como las que presentan menor tasa de mortalidad. En cambio, para la tasa 

9 Ver Anexo, Tabla 20: AVP 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo.
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de avp la curva presenta un máximo de años perdidos desde los 20-24 años. Como se mencionó con 
anterioridad: cada año perdido por muerte tiene un peso equivalente a 1, entonces, personas de eda-
des jóvenes que fallecen prematuramente tienen un mayor peso a la hora de la determinación de los 
años de vida perdidos. La curva va en descenso hacia edades más adultas, pese a que en la tasa de 
mortalidad algunos rangos tienen una participación mayor (ver Ilustración 8: Tasa de mortalidad cada 
100.000 habitantes y Tasa de avp cada 100.000 habitantes 2019 Uruguay).

Las edades jóvenes son las más afectadas: para el rango de los 15 a los 34 años se pierde un 49 % 
del total, lo cual totaliza 8.616 años. La motocicleta encabeza el ranking como aquel vehículo que lleva 
a mayor cantidad de años de vida perdidos por muerte prematura, siendo un 48 % del total de años 
perdidos (8.389 años). Asimismo, este vehículo tiene una mayor participación en edades jóvenes como 
causa de la pérdida de años de vida, destacándose también el rango de los 40 a los 44 años (ver Tabla 
14: avp 2019 por vehículo según el grupo etario).

Ilustración 8: Tasa de mortalidad cada 100.000 habitantes y Tasa de avp cada 100.000 
habitantes 2019 Uruguay

6. Principales resultados del indicador avad 2019
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Tabla 14: avp 2019 por vehículo según el grupo etario

Peatón Bicicleta Moto
Auto y 

camioneta
Ómnibus Camión Otros

Total 
general

Participación 
%

<5 85 0 85 340 0 0 0 510 2,9 %

5-9 79 0 0 236 0 0 0 315 1,8 %

10-14 0 0 74 74 0 0 0 148 0,8 %

15-19 138 69 964 551 0 0 0 1.721 9,9 %

20-24 192 64 2.172 575 0 0 0 3.002 17,2 %

25-29 295 177 1.061 471 0 0 0 2.004 11,5 %

30-34 108 0 1.080 702 0 0 0 1.890 10,8 %

35-39 147 147 491 540 0 49 0 1.375 7,9 %

40-44 133 44 973 265 0 177 0 1.592 9,1 %

45-49 118 79 276 355 0 39 0 867 5,0 %

50-54 139 69 486 312 0 0 35 1.042 6,0 %

55-59 181 90 331 361 0 30 0 993 5,7 %

60-64 281 102 153 256 0 26 0 818 4,7 %

65-69 106 0 84 190 21 0 0 401 2,3 %

70-74 101 34 118 84 0 17 0 354 2,0 %

75-79 77 39 13 103 0 0 0 232 1,3 %

80-84 93 9 19 47 0 0 0 168 1,0 %

85> 20 0 10 5 0 0 0 35 0,2 %

Total 
general

2.292 923 8.389 5.467 21 338 35 17.466 100,0 %

Participación 
%

13,1 % 5,3 % 48,0 % 31,3 % 0,1 % 1,9 % 0,2 % 100,0 %

Menor             Mayor

6.3. Perfil epidemiológico del indicador avd Uruguay 2019

La población uruguaya pierde un total de 11.107 años de vida saludable por discapacidad ocasionada 
por siniestros de tránsito.

La tasa de morbilidad y la tasa de avd tienen una distribución similar, con un máximo en ambas series 
en el grupo etario de 20 a 24 años. Luego de ese punto máximo la curva desciende constantemente 
hacia edades más avanzadas (ver Ilustración 9: Tasa de morbilidad cada 100.000 habitantes y Tasa de 
avd cada 100.000 habitantes 2019 Uruguay).

El total de años de vida perdidos por discapacidad se explica en gran parte por el sexo masculino, el 
cual acumula un 62 % de la cantidad total de años, mientras que el femenino, 38 %10.

Las edades jóvenes son las más afectadas: para el rango de los 15 a los 34 años se pierde un 63 % del 
total de años por discapacidad, lo cual totaliza 6.978 años. La motocicleta encabeza el ranking como 
aquel vehículo que lleva a mayor cantidad de años de vida perdidos por discapacidad, siendo un 64,9 
% del total de años perdidos (7.213 años). Al mismo tiempo, este vehículo concentra en los rangos 
de 15 a 34 una elevada participación como causa de la pérdida de años de vida saludable (5.061) (ver 
Tabla 15: avd 2019 por vehículo según el grupo etario).

10 Ver Anexo, Tabla 21: avd 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo - Uruguay Burden Calculator
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Ilustración 9: Tasa de morbilidad cada 100.000 habitantes y Tasa de avd cada 100.000 
habitantes 2019 Uruguay

6. Principales resultados del indicador avad 2019

Tabla 15: avd 2019 por vehículo según el grupo etario

Peatón Bicicleta Moto
Auto y 

camioneta
Ómnibus Camión Otros

Total 
general

Participación 
%

<5 41 2 54 73 8 0 1 180 1,6 %

5-9 36 9 71 80 6 0 2 204 1,8 %

10-14 53 43 113 79 7 0 1 297 2,7 %

15-19 99 104 1.125 128 10 4 10 1.479 13,3 %

20-24 117 107 1.938 318 14 18 12 2.524 22,7 %

25-29 81 72 1.167 319 10 21 15 1.685 15,2 %

30-34 79 58 831 294 11 11 8 1.290 11,6 %

35-39 64 43 631 259 13 18 11 1.039 9,4 %

40-44 56 29 453 206 15 14 9 781 7,0 %

45-49 33 28 309 150 13 7 2 541 4,9 %

50-54 25 21 188 97 8 8 1 348 3,1 %

55-59 29 13 162 93 10 5 2 314 2,8 %

60-64 25 11 87 63 8 3 2 200 1,8 %

65-69 17 10 55 43 5 2 1 133 1,2 %

70-74 9 3 19 16 2 0 1 49 0,4 %

75-79 7 2 8 8 1 0 0 27 0,2 %

80-84 4 1 2 3 1 0 0 10 0,1 %

85> 2 0 0 1 0 0 0 3 0,0 %

Total general 777 556 7.213 2.230 142 113 77 11.107 100,0 %

Participación 
%

7,0 % 5,0 % 64,9 % 20,1 % 1,3 % 1,0 % 0,7 % 100,0 %

Menor             Mayor
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7. Comparativa entre países del indicador avad 2015-
2019

Para analizar la evolución y jerarquizar el avad de Uruguay en comparación con otros países se opta 
por comparar con los países miembros del Observatorio Iberoamericano de Seguridad Vial (oisevi) por 
su similitud socioeconómica y su estrategia de cooperación internacional en lo que refiere a datos de 
siniestros de tránsito.

El oisevi es un instrumento de cooperación internacional adscripto a la Secretaría General Iberoame-
ricana (segib), el cual busca generar y gestionar conocimiento estandarizado en materia de seguridad 
vial que favorezca la toma de decisiones. El oisevi es integrado por las máximas autoridades en se-
guridad vial de los 20 países iberoamericanos miembros: Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Colombia, 
Costa Rica, Cuba, Ecuador, El Salvador, España, Guatemala, Honduras, México, Nicaragua, Panamá, 
Paraguay, Perú, República Dominicana, Uruguay y Venezuela.

Para la comparativa se toman los resultados predeterminados por el ihme-ghdx Ratio avad cada 100.000 
habitantes de los años 2015 a 2019. Uruguay se sitúa en el noveno lugar, según el promedio 2015-2019 
de ratio avad, y por debajo del promedio general del grupo de países: 917,06. Analizando la variación 
punta-punta 2015-2019 del promedio de años de vida perdidos por muerte prematura y discapacidad 
del grupo de países, se observa una disminución del 4,68 % (ver Tabla 16: Ratio avad cada 100.000 
habitantes Países oisevi. ihme/ghdx).

Esto podría evidenciar un avance general lento en el resultado de la aplicación de políticas públicas 
orientadas a la seguridad vial en el marco de la adhesión de los países a la resolución de la Asamblea 
General de Naciones Unidas Resolución a/res/64/25.

En particular, Uruguay se encuentra luego de República Dominicana (11,73 %) como el segundo país 
con mayor descenso punta a punta 2015-2019, con una disminución registrada del 9,06 %.

En un análisis de indicadores, como el de siniestralidad vial, es importante remarcar su sensibilidad 
ante cambios en la estabilidad socioeconómica, interfiriendo en la ejecución y éxito de la política pú-
blica; de ahí que, si bien la tendencia a la baja es una constante, nos encontramos con distintas reali-
dades de acuerdo al perfil socioeconómico de un país. Son ejemplos de esto los efectos que durante 
el período tuvieron en la siniestralidad vial las crisis de empleo, las emergencias sanitarias, la migración 
y la criminalidad, entre otros, en la región.

7. Comparativa entre países del indicador avad 2015-2019
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Tabla 16: Ratio avad cada 100.000 habitantes Países oisevi. ihme/ghdx

País oisevi 2015 2016 2017 2018 2019 Promedio
Var. % 2015-

2019

España 300,19 296,31 299,43 308,9 314,17 303,8 4,66 %

Cuba 534,21 534,35 538,11 532,67 529,15 533,7 -0,95 %

Honduras 643,56 641,26 641,78 641,22 638,54 641,27 -0,78 %

Nicaragua 635,75 685,67 658,16 642,77 636,78 651,82 0,16 %

Chile 690,24 681,33 669,55 662,37 657,68 672,23 -4,72 %

Perú 753,37 739,13 727,2 721,16 714,99 731,17 -5,09 %

Colombia 827,48 815,33 807,43 798,41 783,9 806,51 -5,27 %

Argentina 827,48 815,33 807,43 798,41 783,9 806,51 -5,27 %

Uruguay 898,76 866,36 857,02 833,45 817,36 854,59 -9,06 %

Bolivia 892,16 887,24 873,13 841,91 830,35 864,96 -6,93 %

Guatemala 888,07 911,4 924,87 894,27 888,76 901,48 0,08 %

Promedio 
oisevi

935,89 931,29 920,23 905,78 892,1 917,06 -4,68 %

Panamá 985,44 957,21 951,53 930,37 918,55 948,62 -6,79 %

México 980,03 985,84 1.013,12 1.005,00 945,19 985,84 -3,55 %

Costa Rica 962,72 1.034,62 1.028,22 988,51 965,68 995,95 0,31 %

El Salvador 1.019,29 1.008,70 1.005,10 1.013,37 1.000,17 1.009,33 -1,88 %

Brasil 1.233,29 1.203,52 1.155,33 1.139,02 1.122,19 1.170,67 -9,01 %

Paraguay 1.232,80 1.269,75 1.253,02 1.239,25 1.232,47 1.245,46 -0,03 %

Venezuela 1.342,20 1.281,13 1.259,10 1.260,98 1.241,23 1.276,93 -7,52 %

Ecuador 1.474,51 1.428,28 1.413,93 1.400,69 1.412,15 1.425,91 -4,23 %

República 
Dominicana

1.596,15 1.583,07 1.521,12 1.463,00 1.408,86 1.514,44 -11,73 %

Ilustración 10: Tasa de mortalidad y Tasa avad cada 100.000 habitantes. Promedio período 
para países que se reportan al oisevi

               * Fuente: elaboración propia con base en datos presentados por los países miembros de oisevi.
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8. Comparativa del indicador avad para principales 
causas de enfermedades en Uruguay 2015-2019

Con el objetivo de ubicar la causa de muerte por siniestralidad vial en el contexto de otros grupos de 
enfermedades, se utiliza la clasificación ghdx al tercer nivel de desagregación. La clasificación de las 
enfermedades es realizada por el ghdx utilizando un criterio jerárquico.

Se distinguen tres grandes grupos de enfermedades:

1 Enfermedades transmisibles, maternas, neonatales y nutricionales.

2 Enfermedades no transmisibles.

3 Lesiones.

Dentro de estos tres grupos existen subdivisiones que vuelven a agrupar enfermedades bajo criterios 
de asociación; en el caso particular de este trabajo se toma el nivel 3 por contener en su desagrega-
ción la categoría de interés: siniestros de tránsito.

Para este apartado, se toman todas las principales causas de muerte en Uruguay que entre los años 
2015-2019 tengan su indicador avad superior a 20.000 años de vida saludable perdidos.

El indicador avad para siniestros de tránsito presenta una media de 29.232 años, manteniéndose en 
todo el período entre las 10 principales causas de muerte y discapacidad en Uruguay11 (ver Tabla 17: 
Cuadro indicador avad 2015-2019 por grupo de enfermedades).

En el indicador avad acumulado durante el período 2015-2019 la causa siniestros de tránsito alcanza 
los 146.159 años de vida perdidos, ubicándose por debajo de enfermedades como la enfermedad 
isquémica del corazón, accidente vascular encefálico (ave), lumbalgia, diabetes mellitus, epoc y cáncer 
de tráquea, bronquios y pulmón (ver Ilustración 11: Indicador AVAD acumulado 2015-2019 compara-
tivo por enfermedad ).

Llama la atención la aparición de la lumbalgia dentro de las principales causas de años de vida perdi-
dos. Se recuerda que el avad es la suma de los componentes avp y avd, y la distribución de estos varía 
para cada una de las enfermedades. Algunas de ellas tienen mayor cantidad de fallecidos mostrando 
un alto avp; mientras que en otras tiene mayor peso el componente de la discapacidad. A modo de 
ejemplo, la enfermedad isquémica del corazón representa un 97 % de años de vida perdidos por falle-
cimiento dentro del indicador avad. Por otro lado, la lumbalgia tiene un 100 % de años de vida perdidos 
por discapacidad del indicador avad, es decir, no hay fallecidos por esta causa (ver tablas en Anexo: 
Tabla 22: Indicadores avad, avp y avd para año 2015 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx.)

En siniestralidad vial, el grupo etario más afectado por las causas de los siniestros de tránsito es el 
grupo entre los 15 y 39 años. Se observa que para este grupo el indicador avad escala de la sexta a la 
tercera posición, ubicándose detrás del accidente vascular encefálico (ave) y de autolesiones, incluido 
el suicidio (ver Tabla 18: Cuadro Indicador avad 2015-2019 por grupo de enfermedades y grupo etario 
14 a 39 años y en Anexo: Tabla 22: Indicadores avad, avp y avd para año 2015 otras enfermedades - 
Uruguay ihme-ghdx. Tabla 23, Tabla 24, Tabla 25, Tabla 26).

11 Se observa que el estudio realizado por el Programa de Prevención de Enfermedades no Transmisibles (ppent) para el año 2010 ubica 
la siniestralidad vial como la cuarta causa de pérdida de años de vida saludable en el país. Se entienden las diferencias basadas en la 
aplicación de herramientas distintas de análisis.

8. Comparativa del indicador avad para principales causas de enfermedades en Uruguay 2015-2019
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Tabla 17: Cuadro indicador avad 2015-2019 por grupo de enfermedades

Causa avad Uruguay ihme-ghdx base 2019

2015 2016 2017 2018 2019 Promedio

Enfermedad isquémica del corazón 64.180 63.901 64.627 64.833 65.325 64.573

Accidente Vascular Encefálico (ave) 56.749 56.411 57.298 57.667 58.247 57.274

Cáncer de tráquea, bronquios y 
pulmón

38.383 38.119 38.623 39.030 39.511 38.733

Enfermedad Pulmonar Obstructiva 
Crónica (epoc)

35.241 35.725 35.914 36.102 36.401 35.877

Lumbalgia 31.282 31.376 31.497 32.044 33.064 31.853

Siniestralidad vial 30.601 29.572 29.322 28.579 28.085 29.232

Autolesiones incluido suicidio 29.054 29.112 28.768 28.308 27.586 28.566

Diabetes mellitus 25.496 26.627 27.773 28.731 29.701 27.666

Cáncer de colon 25.874 25.869 26.611 27.053 27.575 26.596

Infecciones de las vías 
respiratorias inferiores

22.636 22.932 22.872 22.766 22.734 22.788

Cáncer de mama 20.876 20.820 21.006 21.023 21.141 20.973

Alzheimer y otras demencias 19.631 19.978 20.273 20.534 20.808 20.245

Trastornos neonatales 20.699 20.332 20.001 19.389 18.820 19.848

Ilustración 11: Indicador avad acumulado 2015-2019 comparativo por enfermedad
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Tabla 18: Cuadro Indicador avad 2015-2019 por grupo de enfermedades y grupo etario 14 a 39 
años

Causa avad Uruguay ihme-ghdx base 2019 para grupo 14 a 39 años

2015 2016 2017 2018 2019 Promedio

Accidente Vascular Encefálico 
(ave)

25.964 25.505 25.351 24.920 24.481 25.244

Autolesiones incluido suicidio 15.980 15.789 15.510 15.116 14.511 15.381

Siniestralidad vial 15.391 14.662 14.470 13.924 13.501 14.390

Infecciones en las vías 
respiratorias inferiores

14.289 14.103 13.904 13.637 13.332 13.853

Cáncer de mama 12.940 12.674 13.394 12.770 12.992 12.954

Diabetes mellitus 11.828 11.998 12.270 12.453 12.597 12.229

Enfermedad Pulmonar 
Obstructiva Crónica (epoc)

11.550 11.525 11.374 11.261 11.140 11.370

Enfermedad isquémica del 
corazón

11.614 10.962 10.860 10.688 10.402 10.905

Cáncer de colon 9.987 9.644 9.767 9.779 9.716 9.779

Lumbalgia 8.541 8.993 8.670 8.596 8.655 8.691

Cáncer de tráquea, bronquios y 
pulmón

8.234 7.892 7.843 7.821 7.699 7.898

8. Comparativa del indicador avad para principales causas de enfermedades en Uruguay 2015-2019
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9. Conclusiones

Los años de vida saludable perdidos por siniestros de tránsito en el período 2015-2019 en Uruguay 
promedian más de 32.000 años. Actualmente, la población continúa perdiendo años de vida saludable 
por muerte prematura y discapacidad en siniestros de tránsito, pero en menor medida a como lo hacía 
en 2015. Esto posiciona al indicador avad como una herramienta del sistema de vigilancia, contribu-
yendo a despertar interés en las autoridades y la población sobre la situación de la siniestralidad vial 
y sus consecuencias en la salud. La alineación de las estrategias y recursos aplicados en la política 
pública de seguridad vial influyen directamente en el desempeño de dicho indicador y marcan el futuro 
de su evolución.

La Unidad Nacional de Seguridad Vial ha medido año a año la eficacia de su política mediante el indi-
cador de tasa de mortalidad cada 100.000 habitantes; este muchas veces resulta insuficiente por no 
considerar el peso de aquellas víctimas que continúan su vida con algún nivel de discapacidad. Los 
años de vida con discapacidad son un componente del indicador avad con un peso promedio cercano 
al 40 % en el total del indicador en el período analizado.

Los años de vida perdidos por muerte prematura tienen mayor peso en edades jóvenes. Según el in-
dicador avad la población joven entre 15 y 34 años es la más afectada por siniestros de tránsito. Para 
dicho rango etario se pierde un 54 % del total de años perdidos por muerte y discapacidad. Esto tiene 
una repercusión económica en la óptica de que la población económicamente activa del país inicia 
en edades superiores a los 14 años. A la vez, desde el punto de vista del crecimiento demográfico, 
Uruguay tiene una línea evolutiva de envejecimiento poblacional que se incrementa con el tiempo. La 
pérdida de años de vida saludable a causa de los siniestros de tránsito puede actuar como un acele-
rador del envejecimiento poblacional.

Los años de vida perdidos por muerte prematura del sexo masculino son 3 veces más de los que pier-
de el sexo femenino. Para los años de vida perdidos por discapacidad dicha cifra baja a menos de 2. 
Esto se relaciona a que fallece en siniestros de tránsito un 77 % del sexo masculino; por otro lado, la 
mujer gana participación con lesiones de entidad leve y grave (fallece un 23 % del sexo femenino, y 
sufre heridas de entidad leve y grave un 40 %).

Se destaca la importancia de la política impulsada por las Naciones Unidas, Decenio de Acción en Se-
guridad Vial, como forma de identificar las estrategias o planes relacionados entre diferentes países a 
largo plazo. Naciones Unidas dio a conocer el proyecto de resolución Mejorando la seguridad vial en el 
mundo, del 18 de agosto de 2020, en el cual propuso un segundo período 2021-2030 como Segundo 
Decenio de Acción para la Seguridad Vial.

9. Conclusiones
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10. Recomendaciones y sugerencias de estudios a 
futuro

•	 Implementar la realización del cálculo del indicador avad de forma de contar con la evolución 
del indicador y su evaluación en el tiempo como forma de vigilancia de la política pública 
aplicada.

•	 Estudiar el impacto de indicadores socioeconómicos en la siniestralidad vial y su avad aso-
ciado. A modo de ejemplo: ¿Cómo impacta el efecto migratorio de los últimos tiempos en el 
indicador avad de países de América Latina?

•	 Profundizar el conocimiento del impacto económico de la siniestralidad vial, utilizando varia-
bles asociadas al ingreso de las personas y con apertura de costos médicos, de materiales y 
de administración, entre otros, de forma de focalizar la problemática en variables específicas.

10. Recomendaciones y sugerencias de estudios a futuro
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11. ANEXO

11.1. Definiciones

Siniestro de tránsito:
Se entiende por siniestro de tránsito aquel que resulta de la colisión y otro tipo de impacto con im-
plicación de al menos un vehículo en movimiento, que tenga lugar en una vía pública o privada a la 
que la población tenga derecho de acceso, y que tenga como consecuencia al menos una persona 
lesionada. Es un evento en el que participan una o más causas identificables y que puede ser evitable 
o prevenible. Fuente: unit-iso 39.001:2012 Sistema de Gestión de la Seguridad Vial-Requisitos con 
orientaciones para su uso.

Herido:
Toda persona involucrada en un siniestro de tránsito que sufre heridas de diversa magnitud pero que 
no llegan a causarle la muerte.

Fallecido:
Toda persona que estuvo involucrada en un siniestro de tránsito y que resultó fallecida en el lugar y 
hasta los 30 días después de que este fue producido.

Lesionado:
Toda persona herida o fallecida como resultado de un siniestro de tránsito.

Tasa de mortalidad:
La tasa de mortalidad es la proporción de personas de una población que muere por una causa 
concreta en un período determinado. Dependiendo de la intensidad se pueden expresar por 1.000, 
por 10.000 o por 100.000 habitantes. Se utiliza en este estudio la tasa específica por cada 100.000 
habitantes, tanto para el país como para los departamentos, así como también la tasa de mortalidad 
nacional cada 10.000 vehículos empadronados y vigentes al 31 de diciembre del año en curso.

11. Anexo
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11.2. Tablas de Indicador avad siniestros de tránsito

Tabla 19: indicador avad 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo - Uruguay Burden 
Calculator

Masculino Femenino Total avad
Part. % 

masculino
Part. % 

femenino
Part. % avad

<5 439 251 690 2 % 3 % 2 %
5-9 342 177 519 2 % 2 % 2 %

10-14 266 179 445 1 % 2 % 2 %
15-19 2.072 1.128 3.199 10 % 14 % 11 %
20-24 4.171 1.356 5.527 20 % 17 % 19 %
25-29 2.668 1.021 3.689 13 % 12 % 13 %
30-34 2.042 1.138 3.180 10 % 14 % 11 %
35-39 1.703 710 2.414 8 % 9 % 8 %
40-44 1.669 704 2.374 8 % 9 % 8 %
45-49 1.130 278 1.409 6 % 3 % 5 %
50-54 1.020 370 1.390 5 % 5 % 5 %
55-59 968 339 1.307 5 % 4 % 5 %
60-64 809 208 1.018 4 % 3 % 4 %
65-69 437 97 534 2 % 1 % 2 %
70-74 321 83 404 2 % 1 % 1 %
75-79 185 74 259 1 % 1 % 1 %
80-84 118 60 178 1 % 1 % 1 %
85> 22 17 39 0 % 0 % 0 %

Total general 20.383 8.190 28.573 100 % 100 % 100 %
Part. % 71 % 29 %

11.3. Tablas de Indicador avp siniestros de tránsito

Tabla 20: avp 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo - Uruguay Burden Calculator

Masculino Femenino Total avad
Part. % 

masculino
Part. % 

femenino
Part. % avad

<5 340 170 510 3 % 4 % 3 %
5-9 236 79 315 2 % 2 % 2 %

10-14 148 0 148 1 % 0 % 1 %
15-19 1239 482 1721 9 % 12 % 10 %
20-24 2427 575 3002 18 % 15 % 17 %
25-29 1591 413 2004 12 % 10 % 11 %
30-34 1350 540 1890 10 % 14 % 11 %
35-39 1080 295 1375 8 % 7 % 8 %
40-44 1194 398 1592 9 % 10 % 9 %
45-49 789 79 867 6 % 2 % 5 %
50-54 799 243 1042 6 % 6 % 6 %
55-59 752 241 993 6 % 6 % 6 %
60-64 664 153 818 5 % 4 % 5 %
65-69 338 63 401 2 % 2 % 2 %
70-74 287 67 354 2 % 2 % 2 %
75-79 168 64 232 1 % 2 % 1 %
80-84 112 56 168 1 % 1 % 1 %
85> 20 15 35 0 % 0 % 0 %

Total general 13.533 3.933 17.466 100 % 100 % 100 %
Part. % 77 % 23 %
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11.4. Tablas de Indicador avd

Tabla 21: avd 2019 siniestros de tránsito por edad y sexo - Uruguay Burden Calculator

Masculino Femenino Total avad
Part. % 

masculino
Part. % 

femenino
Part. % avad

<5 99 81 180 1 % 2 % 2 %
5-9 106 98 204 2 % 2 % 2 %

10-14 118 179 297 2 % 4 % 3 %
15-19 833 646 1.479 12 % 15 % 13 %
20-24 1743 781 2.524 25 % 18 % 23 %
25-29 1077 608 1.685 16 % 14 % 15 %
30-34 693 598 1.290 10 % 14 % 12 %
35-39 624 416 1.039 9 % 10 % 9 %
40-44 475 306 781 7 % 7 % 7 %
45-49 342 199 541 5 % 5 % 5 %
50-54 221 127 348 3 % 3 % 3 %
55-59 215 99 314 3 % 2 % 3 %
60-64 145 55 200 2 % 1 % 2 %
65-69 99 34 133 1 % 1 % 1 %
70-74 34 15 49 1 % 0 % 0 %
75-79 17 9 27 0 % 0 % 0 %
80-84 6 4 10 0 % 0 % 0 %
85> 2 2 3 0 % 0 % 0 %

Total general 6.850 4.257 11.107 100 % 100 % 100 %
Part. % 62 % 38 %

11.5. Tablas de Indicador avad otras enfermedades

Tabla 22: Indicadores avad, avp y avd para año 2015 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx.
Causa avd avp avad

Enfermedad isquémica del corazón 1.915 62.264 64.180

Accidente Vascular Encefálico (ave) 7.045 49.704 56.749

Cáncer de tráquea, bronquios y pulmón 385 37.998 38.383

Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (epoc) 7.074 28.166 35.240

Lumbalgia 31.282 31.282

Autolesiones incluido suicidio 812 28.242 29.054

Cáncer de colon 845 25.028 25.874

Diabetes mellitus 10.817 14.679 25.496

Infecciones de las vías respiratorias inferiores 212 22.424 22.636

Cáncer de mama 1.319 19.557 20.876

Trastornos neonatales 5.716 14.983 20.699

Alzheimer y otras demencias 6.230 13.401 19.631

Total general 73.652 316.446 390.100

11. Anexo
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Tabla 23: Indicadores avad, avp y avd para año 2016 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx
Causa avd avp avad

Enfermedad isquémica del corazón 1.920 61.980 63.900
Accidente Vascular Encefálico (ave) 7.046 49.365 56.411
Cáncer de Tráquea, Bronquios y Pulmón 383 37.736 38.119
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (epoc) 7.176 28.548 35.725
Lumbalgia 31.376 31.376

Autolesiones incluida suicidio 820 28.292 29.112
Diabetes mellitus 11.758 14.869 26.627
Cáncer de colon 857 25.012 25.869
Infecciones de las vías respiratorias inferiores 210 22.722 22.932
Cáncer de mama 1.325 19.495 20.820
Trastornos neonatales 5.714 14.618 20.332
Alzheimer y otras demencias 6.341 13.637 19.978
Total general 74.926 316.274 391.201

Tabla 24: Indicadores avad, avp y avd para año 2017 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx
Causa avd avp avad

Enfermedad isquémica del corazón 1.923 62.703 64.626
Accidente Vascular Encefálico (ave) 7.058 50.240 57.298
Cáncer de tráquea, bronquios y pulmón 388 38.235 38.623
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (epoc) 7.278 28.635 35.914
Lumbalgia 31.497 31.497

Autolesiones incluido suicidio 828 27.940 28.768
Diabetes mellitus 12.741 15.032 27.773
Cáncer de colon 882 25.728 26.610
Infecciones de las vías respiratorias inferiores 209 22.664 22.872
Cáncer de mama 1.340 19.666 21.006
Alzheimer y otras demencias 6.436 13.836 20.273
Trastornos neonatales 5.706 14.295 20.001
Total general 76.286 318.974 395.261

Tabla 25: Indicadores avad, avp y avd para año 2018 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx
Causa avd avp avad

Enfermedad Isquémica del corazón 1.939 62.893 64.833
Accidente Vascular Encefálico (ave) 7.117 50.550 57.667
Cáncer de tráquea, bronquios y pulmón 393 38.637 39.030
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (epoc) 7.389 28.713 36.102
Lumbalgia 32.044 32.044
Diabetes mellitus 13.588 15.143 28.730
Autolesiones incluido suicidio 835 27.473 28.308
Cáncer de colon 905 26.147 27.052
Infecciones de las vías respiratorias inferiores 208 22.558 22.766
Cáncer de mama 1.353 19.670 21.023
Alzheimer y otras demencias 6.534 13.999 20.534
Trastornos neonatales 5.704 13.685 19.389
Total general 78.009 319.468 397.478
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Tabla 26: Indicadores avad, avp y avd para año 2019 otras enfermedades - Uruguay ihme-ghdx.
Causa avd avp avad

Enfermedad Isquémica del corazón 1.960 63.365 65.325
Accidente Vascular Encefálico (ave) 7.178 51.069 58.247
Cáncer de tráquea, bronquios y pulmón 398 39.113 39.511
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (epoc) 7.512 28.889 36.401
Lumbalgia 33.064 33.064

Diabetes mellitus 14.390 15.310 29.700
Autolesiones incluida suicidio 840 26.746 27.586
Cáncer de colon 931 26.644 27.575
Infecciones de las vías respiratorias inferiores 205 22.529 22.734
Cáncer de mama 1.374 19.767 21.141
Alzheimer y otras demencias 6.643 14.165 20.808
Trastornos neonatales 5.691 13.128 18.820
Total general 80.186 320.725 400.912

11. Anexo
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Tabla 27: Definiciones de causas externas del gbd-2010
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Tabla 28: Definiciones de lesiones gbd-2010

11. Anexo



46 Estudio de carga global de siniestros de tránsito en Uruguay | Análisis de la pérdida en salud por discapacidad y fallecimiento

Tabla 29: Supuestos sobre la duración de las lesiones gbd-2010
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Tabla 30: Ponderación/pesos de discapacidad gbd-2010

11. Anexo
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