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Resumen.-

Infroduccién: Los accidentes de trdnsito generan una de las mayores
problemdaticas de atencién publica. La situacion de siniestralidad vial en
el Ecuador registra para el 2016 un total de 21.458 lesionados y 1.967
fallecimientos por accidentes de transito (AT); es necesario la
investigacion de las caracteristicas de los AT con la finalidad de
implementar acciones en la prevencion de siniestralidad mediante
programas de intervencion publica y legislativa.

Objetivo: El objetivo del estudio es describir las caracteristicas de los
accidentes de trdnsito segun los componentes temporales durante el
periodo de 2016.

Material y Métodos: Estudio tipo descriptivo cuantitativo de corte
fransversal con representaciéon temporal: distribucion mensual, semanal y
horaria de los accidentes de trdnsito registrados en el Ecuador en el
periodo de 2016, obteniéndose tasas de morbilidad y mortalidad. Se
analizé fuentes secundarias de informacion de AT de la Agencia Nacional
de Trdnsito.

Resultados: Se representaron 30.269 siniestros, 21.388 victimas con lesiones
y 1.967 fallecidos por AT. Hay una distribucion equitativa a lo largo de los
doce meses del ano; exceptuando los puntos mdximos de siniestralidad
con lesionados vy fallecidos que se situan en los meses de Enero, Febrero,
Julio y Diciembre. La mayor ocurrencia de siniestralidad sucede entre
semana de Lunes a Viernes, siendo Sdbado el dia con mds siniestros y
lesiones, y Domingo el dia con mayor fallecimientos por AT. La distribucion
horaria determind el intervalo entre las 8:00 y 19:59 horas (manana -
tarde) como el horario de mayor porcentaje de siniestros y victimas con
lesiones; y entre las 20:00 y 07:59 horas (noche — amanecer) el periodo de
mayor porcentaje de fallecidos.

Conclusiones: El andlisis de la distribucion temporal de los accidentes de
transito a nivel nacional senala la necesidad de fortalecer los programas
de seguridad vial actuales con la implementacidén de nuevas estrategias
politicas y publicas.

Palabras clave: Accidentes de trdnsito; Mortalidad; Morbilidad;
Tendencias; Ecuador.
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INTRODUCCION

Los accidentes de trdnsito generan una
de las mayores problemdticas de
atencién publica. Enla Ultima década, la
frecuencia de lesiones, invalidez vy
muertes secundarias a accidentes de
fradnsito  (AT) se ha incrementado
notablemente [1]. La OMS estima que
aproximadamente cada ano se pierde
1,25 millones de vidas como
consecuencia de los AT, mds de 5
millones de lesionados (lo que equivale
anualmente a cerca de 35 lesionados y
personas con discapacidad por cada
fallecido) [2,5]. Implicando  una
importante repercusion econdmica, se
calcula que en los paises en desarrollo,
los costos representan cerca de US$ 100
mil millones por ano [3,4].

La situacién de siniestralidad vial en el
Ecuador no discrepa de las estadisticas a
nivel mundial [3]. Para el 2016 se
registraron un total de 21.458 lesionados
y 1.967 fallecimientos por AT [7,8]. Datos
que pueden estar justificados de cierta
manera por el notable crecimiento
demogrdfico, urbano e industrial; asi
como el aumento del nimero de
vehiculos de motor [9,10].

En el 2016 se registraron 2.056.213
vehiculos matriculados en el Ecuador,
con una mayor concentracién en las
provincias de Guayas y Pichincha con el
59,1%; se registré6 un total de 23.425
victimas mortales como consecuencia
de los accidentes de ftransito (AT),
coincidiendo con las provincias mds
pobladas y con mayor parque
automotor las que mayor porcentaje de
accidentabilidad vial presentaron
[11,12].

Si consideramos las estadisticas de los
Ultimos estudios realizados en otfros paises

MATERIAL - METODOS

Se realizd un andlisis de tipo descriptivo
cuantitativo de corte transversal con
representacion  temporal  sobre los
accidentes de trdnsito registrados en el
Ecuador en el periodo de 2016,

como Colombia que registrd en los
meses de Febrero, Abril y Octubre el
55.6% de los accidentes de transito
ocurridos en el Ultimo ano, y los dias
viernes, sdbado y domingo como los dias
de mayor siniestralidad por AT [16]. O
paises en vias de desarrollo como Peru
que presenta la mayor cifra de AT de los
Ultimos cinco anos (86.026 accidentes)
de los cuales la mayor siniestralidad se
registra entre los dias viernes y sdbado, y
mayormente entre las dos de la tarde y
las ocho de la noche [17,18]. Podemos
establecer claramente que el analizar el
componente temporal de los AT [8],
permite conocer puntos claves a la hora
de dirigir protocolos de prevencién, para
una minimizacién de los hechos [4].

El conocimiento de estas circunstancias
de los AT constituye un valioso
instrumento para determinar la
naturaleza de los mismos y tener una
apreciacién real de la epidemiologia de
los accidentes de trdansito a nivel
nacional [14,15].

Dentro de este contexto, en el Ecuador a
pesar de la existencia de estrategias y
politicas, no se disponen de estudios
sobre esta problemdtica publica, social y
econémica. Por lo que mediante la
presente investigacién se pretende
como objetivo describir las
caracteristicas de los accidentes de
frdnsito  segin  los  componentes
temporales, con la finalidad de que a
partir de los resultados obtenidos se
puedan establecer programas de
intervencién publica vy legislativa para
reducir las tasas actuales de morbilidad y
mortalidad secundarias a accidentes de
trdnsito.

obteniéndose tasas de morbilidad vy
mortalidad.

Los datos fueron recopilados a partir de
fuentes secundarias de informacién:
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Agencia Nacional de Trdnsito, como
enfidad encargada de registrar las
estadisticas de transporte terrestre y
seguridad vial a nivel nacional (ANT-
2016).

Las variables analizadas fueron numero
de siniestros, lesionados y fallecidos por
accidentes de transito en el 2016, por
distribucidn mensual, semanal y franja
horaria. Ademds se calcularon las tasas
de morbilidad por accidentes de trdnsito
segun mes, dia de la semana y franja
horaria (nUmero de lesionados por A.T/

RESULTADOS

La tabla 1 muestra la distribucién
mensual y semanal de los siniestros,
lesionados vy fallecidos por AT. Diciembre
representa el mes con mayor porcentaje
de victimas con lesiones (2.128) vy
fallecidos (189). A partir del mes de
Febrero hay un descenso progresivo del
numero de siniestros hasta Julio en
donde se muestra un notable
incremento de la siniestralidad, al igual
qgue en los meses de Enero y Octubre, lo
que coincide proporcionalmente con el
mayor nUmero de lesiones y fallecidos en
estos meses. Para el resto de los meses
hay una variabilidad de las frecuencias
en cuanto a lesiones y fallecimientos.

Con respecto al dia de la semana, el
65.5% (19.841) de los siniestros, el 63.7%
(13.618) de lesionados y el 55.9% (1.100)
de los fallecimientos ocurrieron de lunes
a viernes; a diferencia del 34.5% (10.428),
36.3% (7.769), y el 441% (867) de los
siniestros,  lesionados y  fallecidos
respectivamente que ocurrieron los dias
sdbados y domingos. Representando
entre semana los dias que registran mdas
casos de siniestralidad con lesiones y
fallecimientos.

Sdbado es el dia de la semana con mds
siniestros y lesiones por AT (5.454 y 3.927
respectivamente), y Domingo el dia con
mayor fallecimientos (454). Mientras que
Miércoles es el dia con menor porcentaje
de siniestros, lesiones y fallecidos (3.599,
2.442 y 193 respectivamente).

poblacién total X 100 A.T); asi como las
tasas de mortalidad por accidentes de
trdnsito (nUmero de fallecidos por A.T/
poblacién total X 100 A.T), con el objeto
de comparar las variaciones temporales
en el periodo de estudio.

Asi como también se calcularon las
frecuencias absolutas (n) y relativas (%n)
de los accidentes de trdnsito por mes del
ano, dia de la semana y horario de
ocurrencia del incidente durante el
periodo de 2016.

La tabla 2 muestra la distribucién horaria
de los siniestros, lesionados y fallecidos
por AT. El mayor nUmero de siniestros vy
lesiones se presentan en la franja horaria
que corresponden a la hora de (19:00-
19:59), hora en la que también se
producen el mayor niUmero de fallecidos.
Mientras que el menor nUmero de
siniestros, lesiones y fallecimientos se
presentan en el horario de (03:00-04:59).

De manera global el mayor porcentaje
de siniestros (58.5%) y lesiones (59.8%) se
registran enfre las 8:00 y 19:59 horas
(manana —tarde), mientras que el mayor
porcentaje de fallecidos (51.1%) se
presenta entre las 20:00 y 07:59 horas
(noche — amanecer).

En la figura 1 se muestra las tasas de
morbilidad y mortalidad por AT segun
mes, en la que se destaca Junio (71.6 x
1000 AT), Ocftubre (74.7 x 1000 AT) y
Noviembre (71.3 x 1000 AT) como los
meses con mds altas tasas de
mortalidad, y los meses de Enero (59.8 x
1000 AT), Febrero (57.9 x 1000 AT) y Marzo
(59.3 x 1000 AT) como los meses con las
menores tasas.

En cuanto a las tasas de morbilidad vy
mortalidad por AT segun dia de la
semana (Figura 2) se destaca Jueves
(49.8 x 100 AT) como el dia con menor
tasa de mortalidad, con valores
parecidos para el resto de los dias de la
semana, a excepcién del dia Domingo
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en donde se registra un importante
aumento (91.3 x 100 AT).

Las tasas de morbilidad por AT segun mes
y dia de la semana muestran una
tendencia horizontal a lo largo del ano y
de la semana respectivamente.

Para el andlisis de las tasas de morbi-
mortalidad por AT segUn franja horaria se
dividié el dia en dos franjas o intervalos
horarios como se muestra en la Figura 3

(A-B). Destacdndose que la franja
horaria de (8:00-19:59) presenta la mayor
tasa de morbilidad (72.2 x 100 AT) vy la
menor tasa de mortalidad (54.3 x 1000
AT), lo inversamente proporcional a lo
ocurrido en la franja horaria de (20:00-
07:59) que registra la mayor fasa
mortalidad (80 x 1000 AT) y la menor tasa
de morbilidad (68.4 x 100 AT).

Tabla 1. Distribucidon mensual y semanal de los siniestros, lesionados y fallecidos por A.T.

Siniestros (n=30.269) L(iﬂg?ggg)s Fallecidos (n=1.947)
n(%n) %Var.* n(%n) %Var* n(%n) %Var.*
Mes
Enero 3.044 (10,1) _ 1.958 (9,2) _ 182 (9,3) _
Febrero 2679 (89)  -13.6 1706 (80)  -14,8 155(7,9)  -17.4
Marzo 2,513 (8,3) 6,6 1.723 (8,1) 1,0 149 (7,6) 4,0
Abril 2.453 (8,1) 2.4 1542 (7.2)  -11,7 158 (8,0) 57
Mayo 2.425 (8,0) 1,2 1.709 (8,0) 9.8 159 (8,1) 0,6
Junio 2.359 (7.8) 238 1.728 (8.1) 1,0 169 (8,6) 59
Julio 2.559 (8,5) 7.8 1.841 (8,6) 6.1 164 (8,3) 3,0
Agosto 2.396 (7.9) 6.8 1.769 (8.,3) 4,1 158 (8,0) 3,8
Septiembre 2165(7,2)  -10,7 1.660 (7.8) 6.6 130 (6,6)  -21.5
Octubre 2.451 (8,1) 1,7 1.826 (8.5) 9.1 183 (9,3) 29,0
Noviembre 2.399 (7.9) 99 1.798 (8,4) 1,6 171 (8.7) 7.0
Diciembre 2.826 (9.,3) 15,1 2.128 (9.9) 15,5 189 (9,6) 9.5
Dia

Lunes 3.875 (12.8) _ 2772(13,0) ~ 219 (11,1) _
Martes 3.673 (12,1) 55  2.568(12,0) 7.9 199 (10,1)  -10,1
Miércoles 3.599 (11,9) 21 2.442(11,4) 52 193 (9,8) 3,1
Jueves 3.998 (13,2) 100 2592 (12.1) 58 199 (10,1) 3,0
Viernes 4.696 (15,5) 149 3244 (152) 20,1 290 (14,7) 31,4
S&bado 5.454 (18,0) 13,9  3.927 (18,4) 17,4 413 (21,0) 29,8
Domingo 4.974 (16,4) 97  3.842(18,0) 99 454 (23,1) 9,0

L-V 19.841(65,5) 13.618(63,7) 1.100(55.,9)

$-D 10.428(34,5) 7.769 (36,3) 867 (44,1)

*Porcentaje de Variacion respecto al mes y/o dia de la semana anterior.
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Tabla 2. Distribucidn horaria de los siniestros, lesionados y fallecidos por A.T.

Siniestros (n=30.269) I}i’:;?gggf' Fallecidos (n=1.967)
n(%n) %Var.* n(%n) %Var.* n(%n) %vVar.*
Mes

00:00 - 00:59 892 (2,9) _ 527 (2.,5) _ 74 (3.8) _
01:00-01:59 773 (2,6) -15.4 546 (2,6) 3.6 74 (3,8) 0.0
02:00 - 02:59 771 (2,5) -0,3 439 (2,1) -24,3 63 (3.2) -17.5
03:00 - 03:59 718 (2.4) -7.4 483 (2,3) 9.1 56 (2.8) -12,5
04:00 - 04:59 642 (2,1) -11.8 381 (1,8) -26,7 76 (3.9) 26,3
05:00 - 05:59 870 (2.9) 26,2 570 (2.7) 33,1 114 (5,8) 33,3
06:00 - 06:59 1.298 (4.3) 33,0 943 (4,4) 39,5 109 (5.5) -4,6
07:00 - 07:59 1.584 (5.2) 18,1 1.100 (5.1) 14,3 83 (4.2) -31.3
08:00 - 08:59 1.356 (4,5) -16,8 941 (4,4) -16,8 69 (3.5) -20,3
09:00 - 09:59 1.225 (4,0) -10,7 771 (3.6) -22,1 61 (3,1) -13.1
10:00 - 10:59 1.335 (4.4) 8.2 983 (4,6) 21,6 76 (3.9) 19,7
11:00-11:59 1.308 (4.3) -2,1 994 (4,6) 1.0 70 (3.6) -8,6
12:00 - 12:59 1.439 (4,8) 9.1 984 (4,6) -1,0 61 (3,1) -14,8
13:00 - 13:59 1.526 (5.0) 5,7 1.186 (5.5) 17,0 78 (4,0) 21,8
14:00 - 14:59 1.424 (4,7) -7.2 1.060 (5.0) -11.8 76 (3.9) -2,6
15:00 - 15:59 1.567 (5.2) 9.1 1.043 (4.9) -1,7 63 (3,2) -20,6
16:00 - 16:59 1.602 (5,3) 2,2 1.129 (5.3) 7.7 103 (5.2) 38,8
17:00 - 17:59 1.617 (5.3) 0.9 1.220 (5.7) 7.4 80 (4.1) -28,8
18:00 - 18:59 1.591 (5.3) -1,6 1.207 (5.6) -1,1 79 (4.0) -1,3
19:00 - 19:59 1.711 (5.7) 7.0 1.270 (5.9) 5.0 145 (7 ,4) 45,5
20:00 - 20:59 1.605 (5,3) -6,6 1.158 (5.4) -9.7 115 (5.8) -26,1
21:00 - 21:59 1.312 (4,3) -22,3 955 (4,5) -21,2 81 (4.1) -42,0
22:00 - 22:59 1.145 (3,8) -14,6 803 (3.8) -18.9 77 (3.9) -5,2
23:00 - 23:59 958 (3,2) -19.5 694 (3,2) -15,8 84 (4,3) 8.3

08:00 - 19:59 17.701(58,5) 12.787(59.8) 961 (48.9)

20:00 - 07:59 12.568(41,5) 8.600 (40,2) 1.006(51,1)

*Porcentaje de Variacién respecto a la franja horaria anterior.
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Figura 1. Tasas de morbilidad y mortalidad por A.T. segin mes.
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Figura 2. Tasas de morbilidad y mortalidad por A.T. segin dia de la semana.
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Figura 3 (A-B). Tasas de morbilidad y mortalidad por A.T. seg0n franja horaria.
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Figura 3-A. Tasa de Morbilidad = 100 A.T.
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Figura 3-B. Tasa de Mortalidad x 1.000 A.T.
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DISCUSION - CONCLUSIONES

Los accidentes de transito representan
un importante problema de atencion
publica, social, econémica y politica,
tanto por la cantidad de vidas humanas
qgue se pierden, como por la enorme
cantfidad de personas discapacitadas y
con secuelas que generan. Los factores
asociados a su ocurrencia y gravedad
son variables y sobre todo prevenibles, y
es alli donde radica la importancia de
conocer todas las caracteristicas
involucradas a estos eventos.

Los resultados del presente estudio
determinaron las caracteristicas de los AT
segun los componentes temporales,
concluyéndose, que en relaciéon a la
distribucion mensual de los siniestros,
lesionados y fallecidos por AT, hay una
distribucion equitativa a lo largo de los
doce meses del ano; exceptuando los
puntos mdximos de siniestralidad con
lesionados y fallecidos que se sitian en
los meses de Enero, Febrero, Julio y
Diciembre, coincidiendo con los
periodos vacacionales mds importantes
[23].
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En cuanto a la distribuciéon semanal de
los siniestros, lesionados y fallecidos por
AT, hay un mayor predominio de
ocurrencia enfre semana de Lunes a
Viernes con respecto a los fines de
semana. Esta concentracién en los dias
laborables se puede explicar por el
mayor numero de desplazamientos
obligados o recurrentes que se realizan
por trabajo, estudios, u otra actividad
durante esos dias [18,23].

La distribucion horaria de los siniestros,
lesionados vy fallecidos determind que la
franja horariac de mayor ocurrencia
corresponde al intervalo de 19:00 y 19:59
horas, periodo que corresponde con los
momentos de mayor movilidad a nivel
general [18,23].

Los accidentes de ftrdnsito (AT) con
fatalidad se producen mayormente el
dia Domingo, cifras que coinciden con
las costumbres de la poblacion
relacionadas con la diversién, ocio y al
alto trdnsito y congestion vehicular [18].
Situacién que se confirma cuando se
analiza la tasa de mortalidad por 1.000
AT segUn dia de la semana y franja
horaria, donde el dia Domingo y el
intervalo enfre 20:00 y 07:59 horas
presentan las mds altas tasas de
mortalidad, esto podria explicarse por el
desarrollo de accidentes sucedidos de
manera cotidiana, asi como del estado
de las vias como infraestructura, falta de
luminosidad, factores atmosféricos y de
la inaccesibilidad geogrdfica donde se
desarrollan estos accidentes, de manera
que resulta dificultoso prestar alguna
atencidn inicial de salud [19,24].

En lo que concierne a la tfasa de
morbilidad por AT segUin mes se muestra
una ligera curva de ascenso en elmes de
Mayo, mes a partir del cual se presenta
una variabilidad horizontal para los
siguientes meses del ano. Mientras que la
tasa de morbilidad segun dia de la
semana muestra lo contrario un ligero
descenso a partir de Lunes hasta Viernes,
dia en el que se registra un incremento
progresivo hasta el dia Domingo, dia en

el que ocurre la mayor tasa de
morbilidad por AT.  Estos resultados
coinciden con la bibliografia revisada
gue recalca que en los paises en vias de
desarrollo, las tasas de morbilidad vy
mortalidad van de la mano con el
incremento desmesurado del parque
automotor y la desordenada
urbanizacién [20].

Se considera como limitaciéon del estudio
el hecho que en las variables analizadas
no se especificd si las personas
lesionadas o  fallecidas por los
accidentes de trdnsito son los mismos
conductores, ocupantes del vehiculo o
peatones involucrados en el mismo; asi
como también el tipo de vehiculo y la
causa especifica del accidente, datos
que hubieran sido importantes
considerar para poder evaluar la
eficacia de las medidas de seguridad
vial que se cumplen en el pais, asi como
las politicas de la Agencia Nacional de
Trdnsito que se rigen en este tema.

Con base en ésta investigacion y el
andlisis de los componentes temporales
de los accidentes de trdnsito a nivel
nacional, se concluye que el porcentaje
de siniestros, lesionados y fallecidos no
registran una tendencia a la disminucién,
lo que plantea la interrogante de cémo
se estd gestionando y controlando las
regulaciones y sanciones para quienes
incumplen las normas de trdnsito; asi
como los dispositivos de sefalizacién vy
elementos arquitectonicos
implementados sobre todo en zonas
urbanas. En tal sentido es importante que
para el diseno de las politicas publicas en
seguridad vial se consideren estudios que
evalten el impacto de los programas de
seguridad vial actuales, y si éstos
cumplen con los fines para los cuales
estdn dirigidos.

Finalmente se sugiere la ampliacion del
presente estudio con nuevos
planteamientos de interés investigativo
como el identificar del porcentaje de
siniestralidad reportada en esta
investigacion qué porcentaje

Universidad Internacional SEK | Articulo de Investigacion en Seguridad y Salud Ocupacional

Péagina 8 de 11



F‘; UNIVERSIDAD

MRS INTERNACIONAL

‘{Wﬁ SEK

SER MEJORES

corresponde a accidentes in itinere [21], cuenta y qQque se mencionan como
otro problema de salud publica, social, limitaciones.

econdmico y politico. Asi como el andilisis

de las fuentes que no se tomaron en
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