/¥

ACCIDENTS | LESIONS DE TRANSIT A BARCELONA,
2003

Servei de Sistemes d’Informacié Sanitaria (SESIS)
Barcelona, 2004

\ C S B <Consorc Sanitari de Barcelona
I b de Barcelona

U4

£2) Agéncia
Sector de Seguretat i Mobilitat =) de Salut Pablica

Ajuntament N




Ve B

Directora de Recerca i Docencia
Cap del Servei de Sistemes d’Informacié Sanitaria (SESIS)

Carme Borrell

Edicié de I'informe
Eva Cirera
Catherine Pérez
Isabel Ricart

Agraiments: als Hospitals participants al DUHAT i a la Guardia Urbana de Barcelona



INDEX
LR S] 0 PR PR U POPPPRPPPI 7
INTRODUCCIO.......cvoitiviiiiiiieese ettt bbb bbbt 10
IMETODOLOGIA ...ttt ettt e o4 sttt e ookt e+ o 42k R e e e e 4Rk e et 4442 R b et e £ 2R R R e et 24 AR R e et e e 4a R R e e £ e e e aRe e e e e e an s e e e e e e s E e e e e e nnne e e e nanne 11
Poblacio d’estudi 11
Descripcio de les principals variables 12
Analisis i presentacio dels resultats 15
RESULTATS DADES ANY 2003 ....oiiiiiiieieiiitiete et e e st e e s st a e s ass e e e e s be et e a2 ss et e 22 as s e e e e e e aa s e et a2 4R R e e e e e e nn e e e e e ansne e e e e anreeeeenannneeenannes 16
1. LES VICTIMES DELS ACCIDENTS DE TRANSIT .....oiiiiiieeeeieeees s e et es e eses s eneses s eses s s eses s s eneses s s s s esenesessnenaseseneas 16
Les caracteristiques demografiques 16
Els tipus d’usuari 17
L’ s de mesures de proteccio. 20
La letalitat durant les primeres 24 hores. 24
2. LES CIRCUMSTANCIES DELS ACCIDENTS DE TRANSIT .......ooviiitiieeeetee ettt ettt ettt en s enas s 27
El nombre d’accidents i victimes. 27
Els vehicles implicats en AT. 27
Els conductors implicats en AT. 28
Els tipus d’accident. 2
La causa de I'accident. K7}
Les condicions atmosféeriques. 41
El lloc de l'accident. 41
3. ELS LESIONATS PER ACCIDENTS DE TRANSIT ATESOS ALS HOSPITALS ....c.ouiuiuieecieeeececeeeeeceeeeeeeeseeeeseeesesesenenenes 44
Caracteristiques demografiques i lloc de residéncia. 44
Distribuci6 dels lesionats segons edat i sexe 44
Distribuci¢ dels lesionats segons lloc de residencia 44
Caracteristiques de 'accident 45
Distribucié dels lesionats segons el moment en qué van rebre assistencia 45
Distribuci6 segons desti al'alta. 46
Caracteristiques dels lesionats segons el vehicle i la posicié que ocupaven en el vehicle en el moment de
I'accident 46
Gravetat, localitzacié anatomica i tipus de lesions 48
Distribucio dels lesionats segons la gravetat de les lesions. 49
Distribuci6 dels lesionats segons la regié anatomica de les lesions. 51
Distribucio dels lesionats segons el tipus de lesio. 53
4. RESULTATS EVOLUCIO 1994-2003 .....cocuiuiuiueeieieeeesieeeeassessasssssssasssssssasssssssssssssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans 56
Evolucié de les victimes dels accidents de transit (1.994 — 2.003) 56
Evolucio de les circumstancies dels accident de transit (1.994 — 2.003). 60
Evolucio dels lesionats per accidents de transit atesos als serveis d’urgencies (1.997 — 2.003) 62
RESUMEN: ACCIDENTES Y LESIONES DE TRAFICO EN BARCELONA .......coiuiuiuieeececececeeeeeeeeeesseeessssesssasssssssssssssasssssseanas 63

Lo 1T LT P 66



INDEX DE FIGURES

Figura 1. 1: Lesionats en accident de transit a Barcelona segons edat i SEXe (%0). .....ccccvrvurireriiniininisisieieeeee e 16
Figura 1. 2: Lesionats i morts per accident de transit a Barcelona segons grup d’edat (%6).......ccuevverveereeseereeneerensnneanens 17
Figura 1. 3: TIPUS A USUAIT IESIONAL (Z0). veruveeueerureeeerieeeteesiee it ste et ettt sae et a et e bt e e e eae e eas e e aeeeaeeeae e ebe e st et e e st et e naneeneas 17
Figura 1. 4: Tipus de vehicle en que circulava €l 1€STONAL (X0). ..ceeueeeiuieriie et sne e 18
Figura 1. 5: Edat dels lesionats segons el vehicle en queé CIrCUlaVeN (%0). .....coouiieiiieiiee e e 19
Figura 1. 6: Vehicle causant de I'atropellament dels vianants 1€SioNAtS (%0)......ccceereerueereriieeieeeie e see e e enee e enees 19
Figura 1. 7: Sexe de les victimes segons el vehicle en qUE CIrCUIAVEN.......ccuoiierierieeee e 20
Figura 1. 8: Us del cintur6 de seguretat segons edat i POSICIO (%6). HOMES..........cuvueuieeiieeeiiieiieieieieee e 21
Figura 1. 9: Us del cinturé de seguretat segons edat i POSICIO (%6). DONES.....cccuevevevevevreeeeeeeeeeeeeeieeeeessessessssessssessssssssssesenns 21
Figura 2. 1: Nombre de vehicles implicats en AT segons la preséncia de VIiCtimes (%0).......ccccevirininininisieeieiese e 27
Figura 2. 2: Tipus de vehicles implicats en els accidents amb VICtIMES (%0)......ueeeererreereeieeeeie e see e e e see e eee s 28
Figura 2. 3: Distribucio6 de I'edat dels conductors i conductores implicats en accidents amb victimes (%)........cccccue... 28
Figura 2. 4: Edat dels conductors implicats en accidents amb victimes segons VEhIiCle (%0).....cccecerveereerieereeseenereeenee 29
Figura 2. 5: Antiguitat carnet dels conductors implicats en accidents amb victimes segons I'edat (%0). ......cccceeeeeereeene 30
Figura 2. 6: Alcoholémies realitzades i positives en conductors implicats en accidents de transit segons I'edat (%)... 30
Figura 2. 7: Conductors responsables segons grup d’edat i presencia de VIiCtimes (%0).....ccccvererreerieerieeseereeneeseesseeenens 31
Figura 2. 8: Conductors responsables segons antiguitat carnet i presencia de victimes (%0). .....ccccovoeereereeneenenienieeeen 32
Figura 2. 9: Tipus d’acCident A TrANSIT (J0)..ueerueereereereereereesteeeeseeeeeeeeseesseesseesseesseeseenseenseanseaneeaneeaseesseenseessesaseensesnsesnees 33
Figura 2. 10: Nombre de victimes SEGONS HIPUS O AT (J0) . uueeiiuieiiieeaiieeiieesiteeeiteeesieeesiteesseessseeeasseesnseessseeasseeesnseesaneeeaneeeans 33
Figura 2. 11: Causes dels accidents imputables als conductors en accidents amb Victimes (%0)......cccovereererrerierineenen. 35
Figura 2. 12: Causes més usuals imputables als conductors dels accidents amb vianants (%0).......ccccevereeeeieeiienenceeenne 35
Figura 2. 13: Nombre d'accidents i promig de victimes per accident segons mes de I'accident (% i victimes/AT)......... 37
Figura 2. 14: Victimes mortals per accident i mes (X1.000 aCCIAENES)...cuueiuereereeriereenieeseeeieeeeeeesneeseesseesseesseenseeeeeeeenes 37
Figura 2. 15: Nombre d’accidents i promig de victimes per accident segons dia de I'accident (% i victimes/AT)........... 38
Figura 2. 16: Victimes mortals per accident i dia de la setmana (X1.000 @CCIAENES)...ccuvevuerirrreerierriesee e 38

Figura 2. 17: Nombre d’accidents i promig de victimes per accident segons horai moment de la setmana de I'accident

(90 1 VICTIMES /AT ) ettt b bbbt b e bt e e e H £ b e e b e e b e e b e e hb s e b e b e b e b e b e b e b e e e e e a b 39
Figura 2. 18: Victimes mortals per accident i horai moment de la setmana (x1.000 acCidents)......ccccereereerveseeereerineanen. 39
Figura 2. 19: Tipus d’AT amb victimes segons UMINOSITAL (90).....ueruerrrerririereeeiere et 40
Figura 2. 20: Tipus d’AT amb victimes segons estat atMOSTEIIC (J0)...reouerurrreererriereereeneeeeeeeeeeesee e esree e eseeeneeeeeenees 41
Figura 2. 21: Distribucio geograficadels AT @ BarCeloNa (20)......cuueiuiiiiuieiiiieeiee ettt et sseeesseeeebeeeeneeeaneeeaas 42
Figura 3. 1: Distribucio dels lesionats en accident de transit segons edat i sexe. Barcelona, 2003.........cccccceveervreenen. 44

Figura 3. 2: Distribucié dels lesionats en accident de transit segons lloc de residéncia i hospital on van ser atesos.

o F= TgoT=1LoY o b= W2 00 RSSO 44
Figura 3. 3: Distribucio dels lesionats en accident de transit segons el mes en que reberen assistencia a urgencies.

[T = [oY =2 010 S 45
Figura 3. 4: Distribucio6 de lesionats per horari i dia de la setmana. Barcelona, 2003............ccceveriereereereeneeneenee e 45

Figura 3. 5: Distribucid dels lesionats en accident de transit segons dia de la setmanai hora en que reberen assisténcia
A Urgencies. BarCelona, 2003...........oiiiiiaiieeiieeiieeeiteeeeteeeteeasteeessseesseeaaseeeasseeaaseaaseeeasseeaabeeaseeesaseeeseeeaseeeenseesseaeaneeas 46

Figura 3. 6: Distribuci6 del desti al'alta d'urgéncies dels lesionats en accident de transit segons hospital en que reberen
assistencia a urgencies. BarCelona, 2003.........c..oi ittt et et e et e e te e e st e e eabeeaseeaaseeeabeeaseaeaaeaeeaeeeareaeaneeas 46

Figura 3. 7: Distribucio dels lesionats segons tipus d’usuari i sexe. Barcelona, 2003...........ccccoiriiinininisiieienese e 47



Figura 3. 8: Distribucié dels lesionats segons tipus d’usuari i edat. Barcelona, 2003............cccorirreerieenieneeneeseee e 48
Figura 3. 9: Distribucio dels lesionats segons vehicle, posici6 i sexe. Barcelona, 2003................ ....48
Figura 3. 10: Distribuci6 dels lesionats segons la gravetat de les lesions (ISS). Barcelona, 2003.... ...49
Figura 3. 11: Distribucio dels lesionats segons la gravetat de les lesions i sexe (ISS). Barcelona, 2003..... ...49
Figura 3. 12: Distribucid dels lesionats segons la gravetat de les lesions (ISS) i edat. Barcelona, 2003......... ....50
Figura 3. 13: Distribuci6 dels lesionats segons la gravetat de les lesions i tipus d’usuari. Barcelona, 2003.................. 50
Figura 3. 14: Distribuci6 dels lesionats segons la gravetat de les lesions, posicié i tipus de vehicle. Barcelona, 2003.51
Figura 3. 15: Distribucio dels lesionats segons laregio anatomica de les lesions. Barcelona, 2003............ ...51
Figura 3. 16: Distribucié dels lesionats segons la regié anatomica de les lesions i sexe. Barcelona, 2003 52
Figura 3. 17:. Distribucié dels lesionats segons laregio anatomica de les lesions i edat. Barcelona, 2003.................... 52
Figura 3. 18: Distribucio dels lesionats segons laregio anatomica de les lesions i tipus d’usuari. Barcelona, 2003.....53
Figura 3. 19: Distribuci6 dels lesionats segons laregi6é anatomica de les lesions, posicio i tipus de vehicle. Barcelona,
2001 PRSP PPP PRI ....53
Figura 3. 20: Distribuci6 dels lesionats segons el tipus de lesions i sexe. Barcelona, 2003 54
Figura 3. 21: Distribucio dels lesionats segons el tipus de lesions i edat. Barcelona, 2003..........c.cccoeieienieeiiinnneeenieene 54
Figura 3. 22: Distribuci6 dels lesionats segons el tipus de lesions i tipus d’usuari. Barcelona, 2003............cccccevvererenne 55
Figura 3. 23: Regi6 anatomica afectada segons el tipus de lesions. Barcelona, 2003...........ccceerereerieereeneereeneeneesneeeens 55
Figura 4. 1: Nombre de lesionats en AT a Barcelona 1.994-2.003..........ccceruirierieniereenie e se e sae e sne e 56
Figura 4. 2: Nombre de morts en AT aBarcelona 1.994-2.003. ........coouiiiiiiiiieiiee et srsee e sseesaneeesneeeas 56
Figura 4. 3: Letalitat (x1.000 VIictimes). 1.994 — 2.003........cciuiiiiieeiieeaieeeiee et e e e teeesteeessbeeaseesaseeeasseesseeeaseeaasseesnseesaseeeaneeeans 57
Figura 4. 4: Lesionats x 100.000 vehicles registrats®. 1.994-2.003..........ccceoererrerreereenieeseeeeeeeeseeseeseesseesseessessseensesnsesnees 57
Figura 4. 5: Morts x 100.000 vehicles registrats*. 1.994-2.003..........coiuiiiiiraieieaieeeieeereeeaseesrseeasseesseessseeessseesseesaneeeaneeeaas 58
Figura 4. 6: Lesionats x 10.000.000 km/vehicle. 1.994 — 2.003. .........ccocciriiiiriiie et 58
Figura 4. 7: Morts x 10.000.000 km/vehicle. 1.994 — 2.003. ..ottt e se e sae e e sa e e saeeesseeesaneesaneeeanneenas 58
Figura 4. 8: Evolucio del nombre d’accidents totals i amb victimes 1.994-2.003. .......cc.coiuiiiiiriiiee e 60
Figura 4. 9: Nombre de victimes i nombre de victimes mortals per cada 1.000 AT (1.995 — 2.003). ....cecovereereeeneeereerneeanens 60
Figura 4. 10: Accidents x 100.000 vehicles registrats*. 1.994 — 2.003.........ccccorriirenieeiiieeeiiee e ...61
Figura 4. 11: Accidents X 10.000.000 VEN.X KIM o..iiuiiiiiiiieiiiesiiesieete et ee st e st e sseeeeesseansesseesaeesaeesseesseenseeaseensesnneenees 61
Figura 4. 12: Evolucié del nombre de lesionats en accident de transit atesos als serveis d'urgencies de Barcelona
segons sexe. Barcelona, 1997-2003........c.ui i iiieeiiee ettt eeertee et eesbee e st e e s beeabeeaaseeeaatee e beeeaseeeanbeeabeeeaneeeenaeeereaeaneeas 62
Figura 4. 13: Evolucié del nombre de lesionats en accident de transit atesos als serveis d’urgencies de Barcelona

segons grup d’edat. Barcelona, 1997-2003..........cuiiiiiiiaiiiaaieeeateeeteaareeeesseesaseeaaseeeaaseeaseeaaseeeaaseeaseeaaaneesaneeeareaanneeas 62



INDEX TAULES

Taula 1. 1: No Us de mesures de proteccié segons vehicle (Nnombre decasos i 2%0). .....ccovvereereereirenieee e 23
Taula 1. 2: Letalitat (x 1.000 victimes) segons sexe i caracteristiques demografiqUeS........cccevvereereereeierieeiee e 25
Taula 1. 3: Letalitat (x 1.000 victimes) segons sexe i moment de 'aCCident.........ccooiiiiiiiiiiiieiiee e 26
Taula 2. 1: Letalitat de I'accident segons el tipus X 1.000 @CCIUENES .......eiiiiiriiiriiee et eeeeaes 34
Taula 2. 2: Vies de la ciutat amb més NomMbre d’aCCIAENES (Z0). .. uiueeruiiriereiieeie ettt 43
Taula 2. 3: Vies de la ciutat amb més NOMbre d’aCCIAENES (90)...ueieereereereerieeie e eieeeesee st e s e e sseesteeaeeeeeeeeneesreesneesneens 43



/¥

Resum

En aquest document es descriuen les caracteristiques generals de les persones lesionades
per accident de transit a Barcelona. Les dades provenen del comunicats d’accidents de la
Guardia Urbana de Barcelona' i de les dades d’urgéncies hospitalaries per accidents de
transit (DUHAT)?.

Magnitud de les lesions per accidents de transit al mon

Segons I'Organitzaci6 Mundial de la Salut®, els accidents de transit provoquen cada any al
mon 1,8 milions de morts, entre 20 i 50 milions de lesionats i uns cinc milions de
discapacitats permanents. A més de les victimes directes, també afecta a la xarxa familiar,
laboral i social, implicant a milions de persones. En els paisos desenvolupats suposen la
primera causa de mortalitat de 5 a 44 anys, la tercera causa de carrega de malaltia de 15 a

44 anys i s’estima que comporten una despesa del 2% del producte interior brut del pais.

A Europa, cada any moren més de 40.000 persones per accidents de transit. Suposen la
setena causa de mort en criatures de 0 a 4 anys i la primera en infants i adults de 5 a 44

anys en els paisos desenvolupats.

A Espanya, I'any 2002 es van produir 98.433 accidents amb victimes, amb 5.347 morts i
152.264 lesionats®.

A Catalunya, I'any 2003 any es van produir 20.617 accidents amb victimes, en els quals hi

va haver 29.378 lesionats i 667 morts®.

Magnitud i evolucid de I’accidentalitat per transit a Barcelona

Segons la Guardia Urbana, a la ciutat de Barcelona I'any 2003es van produir 10.096
accidents amb 13.480 victimes, de les quals 46 moriren en les primeres 24 hores després de
'accident. Els hospitals es van atendre 16.135 urgencies per accident de transit. Des de
1999, després d'un any d’estabilitzacio, es comencga a observar una disminucio en el nombre

anual de lesionats per accident de transit.

Edat i sexe de les victimes
El 52% dels homes i el 49% de dones lesionats tenia menys de 30 anys. El 39% de les
victimes mortals tenien menys de 30 anys i el 24% més de 59.
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Dels lesionats, el 33% circulava en turisme (cotxe, furgoneta o taxi), el 21% en motocicleta,

Tipus de vehicles implicats

el 28% en ciclomotor, el 2% en bicicleta, el 4% en camié o autobus i el 13% eren vianants.
De les 46 victimes mortals 17 eren vianants (37%), 5 circulaven en un turisme (11%), 7 en

ciclomotor (15%), 16 en motocicleta (35%) i 1 en bicicleta (2%).

Tipus d’accidents

Un de cada tres accidents amb victimes eren col-lisions fronto-laterals, un de cada cinc
abasts i el 16% atropellaments. els 45 accidents amb victimes mortals 16 van ser
atropellaments (36%).

Dia i Hora dels accidents
Durant la setmana la majoria d’accidents es produeixen durant el dia, mentre que durant el
cap de setmana sén més usuals durant el vespre-nit i matinada, especialment els accidents

mortals.

Us de mesures de proteccio

El 80,5% dels lesionats que circulaven en un turisme portaven el cinturé de seguretat en el
moment de l'accident. L'Us del casc era del 99'7% dels que circulaven en motocicleta i del
99,0% dels que ho feien en ciclomotor. En el cas dels morts, coneixem I'is de les mesures
de protecci6 de 23 de les 28 persones que les requerien. D’'aquests, en el moment de
l'accident portaven el cinturé el 60% i el casc el 83% dels usuaris de motocicleta i tots els
usuaris de ciclomotor.

Gravetat de les victimes

El 81,8% van patir lesions lleus, d 16,7% lesions moderades i I'1,5% lesions greus. Els
vianants atropellats son els que van patir lesions greus amb més frequéncia, seguits dels
usuaris de ciclomotors i motocicletes. El 10,8% van ser ingressats o traslladats a altres
hospitals i el 78,9% dels lesionats van ser donats d’alta.

Regi6 anatomica afectada en els lesionats

La major part de les lesions estaven localitzades en la regié del coll, les extremitats
inferiors, i les superiors. Encara que en menor proporcid, també es produiren lesions al cap,
la cara, torax i abdomen.
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En conjunt les lesions meés frequients van ser les contusions, els esquingos i les fractures.

Tipus de lesions

En els vianants i en els usuaris de motocicletes i ciclomotors les lesions més frequients van
ser les contusions seguides de les fractures. En canvi en els usuaris de turismes les lesions

més frequents van ser els esquingos.
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INTRODUCCIO

Un any més es presenta I'lnforme d’Indicadors d’Accidents i Lesions de Transit de la Ciutat
de Barcelona. L’Agencia de Salut Publica de Barcelona (ASPB), (abans Institut Municipal de
Salut Publica, IMSP), coordina el Sistema d’Informacié sobre Lesionats per Accidents de
Transit, que té com a la finalitat coneixer la magnitud i monitorar la evolucié del nombre de
lesionats per aquesta causa?. Aquest sistema d'informacié s’alimenta de diferents fonts
com so6n, els comunicats d'accident de Guardia Urbana de Barcelona, les urgéncies
hospitalaries, les morts informades pel Institut Anatomic Forense de Barcelona, el Registre

de Mortalitat, i les enquestes de salut.

En aquest informe s’analitzen els indicadors relacionats amb les victimes de I'accident i els
indicadors relacionats amb les circumstancies dels accidents a partir de la informacio
recollida a través dels comunicats de la Guardia Urbana de Barcelona. En un tercer capitol
es descriuen les caracteristiques dels lesionats per accident de transit atesos als serveis
d’'urgéncies a I'any 2003 DUHAT). Finalment s’analitza la evolucidé en el nombre victimes,
de les circumstancies dels accidents des de 1994 i de lesionats atesos als serveis
d’'urgencies des de 1997.

La rellevancia de la informaci6 recollida als serveis d'urgéncies fonamentalment ve
determinada per la possibilitat de caracteritzar les lesions produides pels accidents de
transit. Altres fonts d’'informacié com les dades policials, son més exhaustives en quant a la
provisié d’informacio sobre la victima i les circumstancies de 'accident (Us de mesures de
proteccio, il-luminacio, condicions climatologiques, etc.), pero no disposen d’'informacié sobre
els diagnostics gravetat de les lesions. A diferencia de les dades d’'ingressos hospitalaris, les
dades que proporcionen els serveis d’'urgéncies, en la majoria, les lesions son lleus, pero
també és cert que aquestes lesions son responsables d'un elevat percentatge de les

discapacitats® derivades dels accidents de transit, especialment en la gent més jove.

10
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METODOLOGIA

En aquest document es descriuen les caracteristiques dels accidents i les lesions de transit.
Cada un d'aquests blocs esta dividit en tres apartats, el primer dels quals descriu les
caracteristiques de les victimes dels accidents de transit (AT) a partir de la informacio
recollida en el comunicat d’accident de la Guardia Urbana. En el segon hi trobarem les
circumstancies d’aquests accidents segons aquesta mateixa font i finalment, en el tercer, les
caracteristigues de les persones ateses en els serveis d'urgéncies hospitalaries com a
consequencia d’'un accident de transit. Aquesta informacié és aportada per set hospitals
participants en el projecte “Dades d'Urgéncies Hospitalaries dels lesionats per Accident de
Transit (DUHAT)" amb una cobertura aproximada del 80% de les urgéncies per accidents
de transit que s'atenen a la ciutat .

Poblacio d’estudi

La poblacié d’estudi inclosa en els dos primers apartats son les victimes que han tingut un
accident a la ciutat de Barcelona del que la Guardia Urbana n’ha fet comunicat. La poblacié
inclosa en el tercer sén les persones que han patit un accident de transit i han estat ateses
als hospitals del projecte DUHAT. Cal recordar que, com en els informes d’anys anteriors, no
totes les victimes d’ AT necessitaran assisténcia hospitalaria i alhora, no totes les victimes d’
AT ateses als hospitals participants en el DUHAT hauran patit 'accident a Barcelona. Aixo
implica que, per bé que els indicadors del primer i tercer apartat puguin coincidir, no fan
referéncia exactament al mateix grup d’individus.

Durant l'any 2.003 la Guardia Urbana té constancia de 11.137 accidents amb 21.192
vehicles implicats. En el 91% dels accidents hi va haver almenys una victima, essent-ne el
total 13.480. Quaranta-sis van morir durant les 24 hores posteriors a I'accident. Durant el

mateix any, els serveis d’'urgéencies participants varen atendre 16.135 episodis per d’ AT.

1 Els hospitals participants son: Hospital del Mar, Hospital de I’'Esperanca, Hospital de la Vall d’Hebron, Hospital Clinic,

Hospital de Sant Pau, Hospital de la Creu Roja i Hospital de St. Joan de Déu.

11



/¥

Descripcio de les principals variables

Variables recollides en I'Informe Técnic d’Accident (GUB)

Quan parlem de victimes de l'accident estem incloent alhora persones lesionades i
mortes.

Tipus d'usuari: En tres categories: conductor, passatger i vianant. En I'estudi de I'is del
cinturé de seguretat els passatgers es diferencien en passatgers del davant i del darrera del
turisme.

Vehicle: Les categories del vehicle en que circulava la victima son: turisme (cotxe, taxi i
furgonetes), motocicleta, ciclomotor, bicicleta, camié/bus, vianant i altres. En el cas dels
vianants s’analitza el vehicle que va causar 'atropellament. Les categories coincideixen amb

les anteriors exceptuant la de ‘vianant'.

Mesures de proteccié : Us del cintur6 de seguretat o del casc en funci6 del vehicle en que

circulaven. Agquesta variable en la majoria de casos és informada per la victima.

Localitzacié de les lesions: Localitzacié de la lesi6 més greu. En les seglients categories:

cap, cara, esquena, pit, abdomen, extremitats superiors i inferiors.
Letalitat: Nombre de victimes mortals per cada 1.000 victimes d’accident. En I'apartat de les
circumstancies de I'accident també es mostra la letalitat de cada tipus d’accident com el

nombre d’accidents amb alguna victima mortal per cada 1.000 accidents.

Antiguitat carnet conduir: Calculada a partir de la diferéncia entre la data d’expedicié del

carnet i la data de l'accident, sempre i quant ambdues estiguin informades. Per validar
aguesta variable també es calcula lI'edat en que es va aprovar la prova, calculant la
diferéncia entre la data d’expedici6 i la de l'accident, de manera que sols considerarem
correcta I'antiguitat del carnet quan I'edat sigui major o igual a 18 anys ens els conductors de
turismes, a 16 en motocicletes i a 14 en ciclomotors.

Consum d’alcohol : Es recull si s’ha realitzat la prova (camp ‘prova’), si el conductor s’hi ha

negat (camp es_nega), el resultat (camp alcoho_r i alcoho_r1) i si el resultat s’ha considerat
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positiu 0 negatiu (positiva). Es defineix com a prova positiva quan aixi s'indica en el camp
‘positiva’, negativa quan s’indica en aquest mateix camp i en el camp ‘prova’ s’'indica que
s’ha realitzat i prova no realitzada en altres casos (alguns dels casos que es neguen tenen
resultat de la prova, d’aqui que no s’hagi tingut en compte). Per altra banda no es possible
treballar amb els valors de la determinaci6 ja que no s’indica si les determinacions s’han
portat a terme amb un etildometre o un alcoholimetre i per tant no es possible assignar en
cada cas els limits.

Responsabilitat de I'accident: En el cas dels conductors es determina si es tracta o no del

responsable de I'accident.

Tipus d’accident: En un mateix accident es pot descriure més d'un tipus d’accident. Per

exemple, és possible que un dels vehicles col-lisioni lateralment amb un altre vehicle i
aguest xoqui amb un obstacle fix. Degut al sistema de recollida de dades, en cas d’haver-
n’hi més d’'un tipus no es possible associar cada un d’ells a un vehicle concret. S’estudia en
referéncia a les caracteristiques de I'accident, per tant, les categories son: atropellament,
col-lisié (frontal, fronto-lateral o lateral), abast (simple o multiple), xoc contra un obstacle fix,
bolcada de vehicles de més de dues rodes, caiguda de vehicles de dues rodes, caiguda en

I'interior del vehicle, altres tipus i més d'un tipus.

Causa probable de I'accident: es recullen les causes de I'accident que es podrien associar al

conductor, al vianant (en cas d’haver-n’hi) i també les causes mediates. S’entén per causa
mediata aquelles causes anteriors que han propiciat I'accident. Com en el cas anterior
també pot existir més d’'una causa i no és possible assignar cada una d’elles a un conductor

en concret. També es valora respecte als accidents.

Les causes associades al conductor poden ser: avancament defectuds / improcedent, canvi
de carril sense precauci6, desobeir semafor, desobeir altres senyals, envair calcada
contraria, fallada mecanica o avaria, gir de carril indegut, manca d’atencié en la conducci6,
manca precaucio incorporacié circulacié, no cedir a la dreta, no respectar distancies, no
respectar pas de vianants, manca de precaucié en efectuar la marxa enrera, altres causes,

no determinada, més d’'una causa i causa no imputable al conductor.
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Les causes associades als vianants poden ser: desobeir la senyal del semafor, desobeir
altres senyals, transitar a peu per la calcada, creuar fora del pas de vianants, altres i no

imputable al vianant.

Finalment, les causes mediates poden ser: alcoholémia, drogues o medicaments, excés de

velocitat, calcada en mal estat i I'estat de la senyalitzacio.

Promig de victimes per accident: En I'estudi del moment de l'accident (mes, dia i hora) es

treballa amb el quocient entre el nombre de victimes i el nombre d’accidents.

Moment de la setmana: Es diferencia entre els dies laborables (de dilluns a les 4.00 a

divendres a les 20:59 i els caps de setmana (de divendres a les 21:00 a dilluns a les 3:59).

Lluminositat : En cinc categories: llum solar, mitja obscuritat, llum artificial, sense il-luminacio

i altres.

Estat atmosféric : En cinc categories, bon temps, plujos, pluja intensa, vent violent i altres.

Lloc de I'accident: Es descriu si s’ha patit 0 no I'accident en una cruilla i també les vies amb

meés accidents. Es diferencia entre Rondes i resta de Barcelona.

Distribucié geografica : Segons els deu districtes de la ciutat on s’ha produit I'accident.

Variables recollides en el full d’assisténcia a urgencies

Lloc de residéncia : En els lesionats els serveis d’'urgéncies el lloc de residéencia es classifica

en: Barcelona ciutat, Barcelona provincia, resta de Catalunya i resta del Mén.

Categories diagnostiques: A partir del codi del primer diagnostic a I'alta d’'urgencies codificat

segons la Classificacié Internacional de Malalties — 92 revisi6 — Modificacié Clinica (CIE-9-
MC).

Regi6 anatomica: a partir també del diagnostic en set categories: cap, cara, coll, torax,

abdomen, extremitats superiors i extremitats inferiors.
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Gravetat: Mesurada amb l'escala ISS a partir dels diagnostics a l'alta d’'urgéncies. Cada
diagnostic de lesio té assignat un valor de 1 a 6 (escala AIS), i I' ISS és la suma dels
guadrats dels valors assignats cada un dels diagnostics sempre i quan les lesions estiguin
localitzades en diferents regions anatomiques. Aquesta escala pot anar de 1 a 75 (gravetat
maxima). S’ha categoritzat en tres grups: ISS de 1 a 3 (lesié lleu), de 4 a 8 (lesi6é moderada)

i més de 8 (lesi6 greu).

Desti a l'alta : Es tracta del desti a I'alta del servei d’'urgencies. Pren els valors: al domicili,
ingrés al propi centre, defuncions, trasllat a un altre centre i altres (en aquest grup s'hi
inclouen les altes voluntaries, les evasions, etc ...).

Analisis i presentaci6 dels resultats

Sha fet una analisis descriptiva. Els resultats es presenten en nombre de casos,
percentatges (segons les categories descrites anteriorment) i en el cas de I'edat es presenta
la mitjana aritmética i la desviacié estandard. La majoria dels resultats es presenten en
forma grafica, tot i que en alguns casos també s’han inclos algunes taules.

Evolucié temporal: Pel periode 1.994 — 2.003 es presenten el nombre de lesionats i morts

totals, aixi com respecte el parc de vehicles (x100.000 vehicles registrats) i la densitat de
transit (x 10.000.000 de km/vehicle). També es presenta I'evolucio de la letalitat en aquest
periode.
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RESULTATS dades any 2003

1. LES VICTIMES DELS ACCIDENTS DE TRANSIT

Durant I'any 2.003 la Guardia Urbana de Barcelona té
constancia de 11.137 accidents a la ciutat. D’aquests,
10.096 (el 91%) produiren 13.480 victimes.

Les caracteristigues demografiques

Edat i sexe

Dues de cada tres victimes eren homes i gairebé la meitat tenia entre 15 i 29 anys. Eren
lleugerament més grans les dones i especialment les victimes mortals — 46 persones, el
17% de les quals superava els 74 anys (3% en els lesionats). Entre les victimes mortals

també s’observa una major preséncia d’homes (72%).

Durant I'any 2003 la Guardia Urbana de Barcelona va notificar 13.480 victimes en 10.096
accidents de transit a la ciutat. EI 63% eren homes i el 37% dones. La mitjana d'edat en els

homes era de 32,7 anys (DE 15,0) i en les dones de 35,6 anys (DE 18,3).

La figura 1.1 mostra la distribucio per edat i sexe dels lesionats (victimes no mortals). Com ja
s’observava en les mitjanes, les dones son lleugerament més grans que els homes.
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D’aquestes victimes, 46 van morir en les 24 hores posteriors a l'accident. El 72% eren

homes (n=31), el 28% dones (n=12) i de 3 no coneixem el sexe.
La figura 1.2 mostra la distribucié per grups d’edat dels lesionats i morts en accident de
transit. Gairebé la meitat dels lesionats tenia entre 16 i 29 anys (1/3 de les victimes mortals),

mentre que el 17% de les victimes mortals tenia més de 74 anys (3% dels lesionats).
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1 grup d’edat (%).
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Els tipus d’usuari Dos de cada tres lesionats conduien el vehicle en qué circulaven, un de

cada quatre era passatger i el 13% vianants.

Entre les victimes mortals el percentatge de vianants arriba al 37%.

Posicio

El 63% dels lesionats eren conductors, el 24% passatgers i el 13% vianants (figura 1.3). El
percentatge d’'aquests Ultims entre les victimes mortals arriba al 37%, el 54% eren
conductors i el 9% passatgers.

O e ey O 7 -sece WY -l

Figura 1. 3: Tipus d’usuari lesionat
(%).
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Vehicle

Una de cada tres persones circulava en un turisme i la meitat en una motocicleta o ciclomotor. A dos de cada
tres vianants els havia atropellat un turisme. Els usuaris de vehicles de dues rodes s6n majoritariamentjoves,
mentre que més de la meitat dels vianants i els usuaris de camid i autobus (69% de bus), son majors de 45

anys.

La figura 1.4 mostra el tipus de vehicle en qué circulaven els lesionats. Com ja s’ha
comentat, el 13% eren vianants. Un de cada tres circulava en un turisme (el 85% en cotxe,
el 8% en taxi i el 7% en furgoneta), la meitat en un vehicle de dues rodes, el 2% en bicicleta

i el 4% en un camié o autobus (el 69% en autobus).

[SINTREYRTAN I IO R I TR Tl P s I ) Ea B EY T TR I AR AT |
Figura 1. 4: Tipus de vehicle en que
circulava el lesionat (%).

Entre les victimes mortals, a més d’'una major proporcié de vianants, s'observa una major

proporcié d’'usuaris de motocicleta (35% de les victimes mortals) i una menor proporcio

d’usuaris de turismes (11%) i de ciclomotors (15%).

L’edat dels lesionats canvia en funcié del vehicle en qué circulaven (figura 1.5). Aixi, els
usuaris de dues rodes son joves, especialment els de ciclomotor, en qué sols un de cada
cinc supera els 29 anys. En canvi, els vianants i sobretot els usuaris de camio i bus son

persones grans, més de la meitat supera els 45 anys.
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Figural.5: Edat dels
mohmiosmil ot el e lesionats segons el vehicle en

que circulaven (%).
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La figura 1.6 mostra el vehicle causant de I'atropellament en els vianants lesionats. A dos de
cada tres els havia atropellat un turisme, al 28% un vehicle de dues rodes, al 2% una
bicicleta, al 5% un camio o autobus i al 1% un altre tipus de vehicle. Dels 17 vianants morts
a quatre els havia atropellat un camié o un autobds (24%, 3 un camio i 1 un bus), a 10 un
turisme (59%), i als tres restants una motocicleta, un ciclomotor i un altre tipus de vehicle.

Figura 1. 6: Vehicle causant de [SEETTLTAT B IR Gl R YA BRI = AR E = DR A TRV & 1Y
I'atropellament dels vianants lesionats
(%).

Com ja s’ha comentat anteriorment, els homes representen el 63% dels lesionats i el 72%
dels morts. Aquests percentatges varien segons el tipus de vehicle en que circulaven (figura
1.7). La presencia de dones és més habitual entre els usuaris de camié/bus i entre els
vianants. Entre les victimes mortals la proporci6 d’homes és més gran que entre els

lesionats sigui quin sigui el vehicle en que viatjaven.
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L’ Us de mesures de proteccio.

Portaven el casc més del 99% de les victimes que circulaven en motocicleta o ciclomotor. L'Us del cinturé era
del 80% dels usuaris de turisme, essent més freqlient entre les dones (84% en front a 78%) i entre els

passatgers del davant (85% conductors i 86% passatgers en front a 42% en els passatgers darrera).

La informaci6 en referéncia a I'tis de mesures de proteccio en la majoria de casos s’obté de
la mateixa victima o d'altres testimonis de I'accident. Centrant-nos en aquelles persones que
circulaven en un turisme, una motocicleta o un ciclomotor es disposa d’informacié del 78%
dels lesionats i del 82% de les victimes mortals.

Com en anys anteriors, I'is del casc esta més estes que el del cintur6 de seguretat.
L'utilitzava el 99,7% i el 99% dels lesionats que circulaven en motocicleta i ciclomotor

respectivament i el 80% dels que circulaven en un turisme.

Tres de les cinc victimes mortals que circulaven en un turisme portaven el cinturd en el
moment de I'accident. També usaven el casc 10 de les 16 que circulaven en una motocicleta
(2 no el portaven i en 4 es desconeix) i sis de les set que viatjaven en un ciclomotor (de la

resta es desconeix).

L’0s del casc no varia entre els sexes ni en relacio a I'edat o a la posicio en el vehicle. L’as
del cintur6 de seguretat és més frequient entre les dones (84% en front a 78% homes) i entre
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les victimes que van en els seients del davant (85% conductors, 86% passatgers davanters

i 42% passatgers del darrera).

Les figures 1.8 i 1.9 mostren I'Gs del cinturé segons el grup d’edat i la posicié en el vehicle
per homes i dones. En el cas dels nois menors de 16 anys I'Us del cinturé és més usual
entre les victimes passatgeres del darrera (70% cels passatgers en aquest grup d’edat).
Aquest fet no s’observa entre les noies, amb un percentatge d’s molt menor en el seient del

darrera.

Figura 1. 8: Us del cintur6 de seguretat
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Dels 185 lesionats menors de 15 anys que circulaven com a passatgers en turisme (el 83%),
motocicleta (el 12%) o ciclomotor (21%), coneixem I'Us del cinturd en el 57% dels casos i I'is
del casc en el 92% dels usuaris de motocicleta i el 67% dels usuaris de ciclomotor. Tots els

usuaris de dues rodes portaven el casc.
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En quant al Us del cinturé de seguretat, aquest varia en funcié de I'edat de la victima i de la
posicio en el vehicle. El 89% dels menors de quatre anys (n=46) circulava en el seient del
darrera. D’aquests coneixem I'Us del cinturé en el 52% dels casos, portant-lo el 81% dels
gue seien al darrera i dos dels tres casos que circulaven en el seient del davant. Entre els 4 i
els 6 anys (n=25) tots circulaven en el seient del darrera. Coneixem I'is del cintur6 en el
64% dels casos i el portaven el 56%. Entre els 7 i els 10 anys (n=45) anaven al darrera el
84%, coneixem I'Us en el 58% dels casos i portaven el cinturé el 60% dels que anaven en
aguesta posicio, i dos dels cinc que anaven al seient del davant. Finalment, a partir dels 10
anys (n=39) sols poc més de la meitat circulava als seients del darrera (57%), I'is del cinturd
el coneixem també pel 58% dels casos. En aquest cas és més habitual en els que circulen
en el seient del davant ( 92%) que en els del darrera (40%).

Dels 227 lesionats que circulaven en bicicleta coneixem I'is del casc en el 53% dels casos
(n=119). L'utilitzava & 26% dels homes i sols el 7% de les dones. Per edats l'utilitzaven el
16% dels menors de 30 anys, el 22% dels de 30 a 44 i el 43% dels de 45 o0 més.

Si bé fins ara parlavem de I'is dels sistemes de seguretat, la taula 1.1 ens mostra les
caracteristiques dels lesionats que no els utilitzaven depenent del vehicle en qué circulaven.

S’indica el percentatge que no en feia Us i el nombre de lesionats dels que s’ha obtingut

aquests percentatges.
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Taula 1. 1: No s de mesures de proteccio segons vehicle (nombre de casos i %).

COTXE MOTOCICLETA CICLOMOTOR
% n % n % n

SEXE
Home 22,4 1730 0,4 1795 1,1 2027
Dona 15,9 1267 0,2 500 0,8 1010
EDAT
<15 33,3 96 0,0 15 15 66
15-29 19,0 1302 0,5 853 0,8 2334
30-44 16,7 874 0,1 1088 1,3 542
45-59 21,9 540 0,9 321 2,8 109
60-74 20,7 164 0,0 38 0,0 19
750 + 19,0 58 0,0 3 0,0 2
POSICIO
Conductor 14,9 1859 0,3 2069 0,7 2574
Passatger davant 13,7 855 0,7 268 2,2 510
Passatger darrera 58,0 348 - - - -
DIA DE L’ACCIDENT
Dilluns 19,9 392 0,3 344 0,6 469
Dimarts 16,2 394 0,3 381 0,7 457
Dimecres 13,8 383 0,5 404 0,9 444
Dijous 22,1 420 0,0 376 0,6 486
Divendres 18,7 444 0,3 372 1,7 523
Dissabte 215 535 0,8 262 1,3 390
Diumenge 22,4 500 0,5 198 1,0 Sills
HORA DE L’ACCIDENT

0:00-3:00 31,3 256 2,0 101 2,2 184

3:00-6:00 38,5 213 3,6 254 34 89

6:00-9:00 20,1 399 0,0 370 1,0 291

9:00-12:00 18,7 391 0,5 510 0,3 374

12:00 - 15:00 17,9 636 0,0 370 0,5 640
15:00 - 18:00 16,9 432 0,3 510 0,6 518
18:00 - 21:00 14,8 427 0,0 370 1,0 581
21:00 - 24:00 10,5 314 0,4 440 1,7 407
CAP DE SETMANA
Laborable 18,3 1965 0,3 1825 0,8 2273
Cap de setmana 21,6 1103 0,6 512 1,4 811

Pel que fa al cintur6 de seguretat, els lesionats que menys l'usen son els homes, els menors

de 15 anys, els passatgers del darrera i aquells que havien patit I'accident durant el cap de

setmana i a la matinada.

L'ds del casc era similar en motocicletes i ciclomotors i majoritari. Amb tot I'is és

lleugerament menor entre els passatgers, a la nit i matinada i durant el cap de setmana.
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La letalitat durant les primeres 24 hores.

La letalitat pel 2.003 va ser de 3,41x 1.000 victimes, essent

Entenem com a letalitat el nombre _ . _ ) . .
superior en els més joves i els més grans, en els vianants i en

de morts per cada 1.000 victimes els usuaris de motocicleta, com també entre aquells que van

d’accident. patir I'accident durant la matinada i el cap de setmana.

Al valorar la letalitat en relacid a cada una de les caracteristiques demografiques, la letalitat
seria el nombre de morts per cada 1.000 victimes amb aquella caracteristica. La informacio
disponible fa referéncia a les primeres 24 hores posteriors a l'accident, per tant, tota
referéncia a la letalitat en aguest document es dona per entés que sera respecte a aquest
periode.

La letalitat per AT a Barcelona el 2003 va ser de 3,41x1.000 victimes, o, dit d’'una altra
manera, de cada 1.000 victimes d’ AT, durant les primeres 24 h. en van morir 3,41 (taula
1.2).

Per sexes, van morir 3,77 de cada 1.000 homes victimes d’accident i 2,43 dones de cada
1.000 dones victimes d’accident. Al tractar-se sols de 46 victimes mortals els comentaris de

la letalitat fan referéncia al valor global sense diferenciar per sexe.

En relacio a I'edat la letalitat més alta la trobem entre els més joves (5,25 de cada 1.000
victimes que no superaven els 15 anys) i sobretot en els més grans (18,6 de cada 1.000

victimes que tenien 75 anys o més).

Els passatgers son els que mostren una letalitat inferior (1,25 de cada 1.000), triplicant-la
aproximadament els conductors (2,95 de cada 1.000) i tornant-la a triplicar els vianants (9,28
de cada 1.000).

Pel que fa al vehicle en que circulava la victima (no vianants) els més letals han estat les
motocicletes (5,64 de cada 1.000 victimes que hi circulava), disminuint a 1,89 de cada 1.000
victimes que circulaven en ciclomotor i 1,16 de cada 1.000 victimes que ho feien en un

turisme, per destacar els vehicles més usats.

En el cas dels vianants, la letalitat esta estretament relacionada amb la grandaria i la
potencia del vehicle que I'ha atropellat.
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Taula 1. 2: Letalitat (x 1.000 victimes) segons sexe i caracteristiques demografiques.

HOMES DONES TOTAL

Casos Letalitat Casos Letalitat Casos Letalitat
TOTAL 31 3,77 12 2,43 46 3,41
EDAT
0-15 2 6,33 1 4,26 3 5,25
16-29 12 3,09 3 1,40 15 2,43
30-44 11 4,60 2 1,62 13 3,51
45-59 2 1,96 0 0 4 2,39
60-74 0 0 2 5.2 3 3,95
75 0 més 4 24,84 4 15,44 8 18,60
POSICIO
Conductor 21 a3l 3 1,56 25 2,96
Passatger 2 1,85 2 0,98 4 1,25
Vianant 8 10,08 7 7,12 17 9,28
VEHICLE (no vianants)
Cotxe 4 1,64 1 0,5 B 1,16
Motocicleta 13 6,01 2 3,31 16 5,64
Ciclomotor 5 2,06 2 1,65 7 1,89
Bicicleta 1 6,10 0 0 1 4,41
Bus 0 0 0 0 0 0
Camio 0 0 0 0 0 0
Altres 0 0 0 0 0 0
VEHICLE CAUSANT ATROPELL.
Cotxe 4 7,84 ) 7,97 10 8,55
Motocicleta 1 9,80 0 0 1 4,07
Ciclomotor 0 0 1 7,4 1 3,79
Bicicleta 0 0 0 0 0 0
Camio 1 52,6 1 37,04 3 61,2
Bus 1 37,04 0 0 1 17,9
Altres* 1 166,7 0 0 1 62,5

*Sols es tracta de 16 persones atropellades per un altre tipus de vehicle, d’aqui aquest valor tant alt i inestable.
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La taula 1.3 mostra la letalitat segons el moment de I'accident. Per bé que la letalitat mostra
poca estabilitat, si que sembla observar-se un augment important en els ultims dos mesos
de l'any. També és més alta durant el cap de setmana i entre aquelles victimes que han patit
l'accident durant la matinada.

Taula 1. 3: Letalitat (x 1.000 victimes) segons sexe i moment de I'accident.

HOMES DONES TOTAL
Casos Letalitat Casos Letalitat Casos Letalitat
MES DE L'ANY
Gener 4 5,46 1 2,26 3 4,14
Febrer 2 3,21 0 0 2 1,93
Marg 5 6,97 1 2,47 7 6,07
Abril 1 1,47 1 2,54 2 1,80
Maig 1 1,39 1 2,23 3 2,52
Juny 3 4,27 2 4,36 5 4,17
Juliol 0 0 0 0 0 0
Agost 2 3,96 0 0 3 3,69
Setembre 1 1,42 0 0 1 0,87
Octubre 0 0 0 0 0 0
Novembre 7 9,87 & 7,04 10 8,65
Desembre 5 6,84 3 7,46 8 6,94
DIA DE LA SETMANA
Dilluns 2 1,66 1 1,38 3 1,52
Dimarts 8 6,48 5 6,90 13 6,49
Dimecres 3 2,43 0 0 4 2,00
Dijous 2 1,65 2 2,67 4 2,00
Divendres 6 4,50 0 0 7 3,24
Dissabte 8 7,49 2 2,92 10 5,57
Diumenge 2 2,15 2 3,44 5 3,22
HORA DE L’ACCIDENT
0:00-3:00 6 11,01 0 0 6 7,45
3:00-6:00 2 4,90 1 5,99 3 5,08
6:00-9:00 4 5,00 1 2,20 5 3,91
9:00-12:00 3 2,76 1 1,41 4 2,20
12:00 - 15:00 8 4,91 2 1,82 10 3,57
15:00 - 18:00 4 2,99 3 3,64 9 4,04
18:00 - 21:00 2 1,36 3 3,22 6 2,42
21:00 -24:00 2 2,11 1 1,99 3 2,03
CAP DE SETMANA
Laborable 21 3,50 8 2,24 31 3,16
Cap de setmana 10 4,51 4 2,92 15 4,07
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2. LES CIRCUMSTANCIES DELS ACCIDENTS DE TRANSIT

. o, En el 91% dels accidents hi ha hagut
El nombre d’accidents i victimes. !

victimes, i en tres de cada quatre sols una.

Durant 'any 2.003 la Guardia Urbana de Barcelona té constancia de 11.137 accidents de
transit, el 91% (10.096) amb victimes. En el 76% d’aquests ultims hi havia una sola victima,
en el 18% dues i en el 6% restant més de dues. Les 46 victimes mortals es van produir en

45 accidents.

Els vehicles implicats en AT.
El 60% dels vehicles en aquests altims eren

En els accidents anteriors hi va haver implicats | turismes i el 33% motocicletes i ciclomotors.

21.192 vehicles, el 91% implicats en accidents
amb alguna victima.

La figura 2.1 mostra el nombre de vehicles implicats en cada accident en funcio de la
preséncia de victimes en l'accident. En més de la meitat dels accidents sense victimes hi
havia un sol vehicle implicat, mentre que en dos de cada tres accidents amb victimes hi
havia dos vehicles. La presencia de meés de tres vehicles era més usual en aquells accidents
sense victimes (8% en front a 3%).

Wl @2 @3 04+

100 Figura 2. 1: Nombre de
vehicles implicats en AT
segons la preséncia de

80 victimes (%).

Sense victimes (1.036) Amb victimes (10.096)
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En el 56% dels accidents amb victimes mortals hi havia un Unic vehicle, en el 33% dos i en

I'11% restant més de dos.

La figura 2.2 mostra el tipus de vehicles implicats en els accidents amb victimes. Un de

cada tres vehicles implicats en AT amb victimes era un vehicle de dues rodes.

Figura 2. 2: Tipus de vehicles
B TunIon @R 0Ty W ke mE Calpty @l LT o implicats en els accidents amb
victimes (%).

N

Els conductors implicats en AT. El 82% dels conductors implicats en accidents amb

L'edat i el sexe victimes eren homes i eren lleugerament més grans

. . ue les conductores. Els conductors de dues rodes
El 82% dels conductors implicats en g

eren més joves gue els de turismes.

accidents de transit eren homes, amb una
presencia gairebé exclusiva entre els conductors de camio o autobus (98%), i menor en els

de ciclomotor (73%).

No s’observen diferéncies en | ‘edat dels conductors implicats en accidents amb victimes,
perd si que en aquests hi ha una proporci6 més alta de dones (18% en front a 8%). La
figura 2.3 mostra I'edat dels conductors implicats en els accidents amb victimes. Per bé que
al analitzar I'edat de les victimes s'observa que les dones eren lleugerament més gran, en
I'edat dels conductors o conductores es mostra el contrari.

| RS T = s TS Fae

Figura 2. 3: Distribucio de I'edat

- 45 dels conductors i conductores
7 implicats en accidents amb
1l d 37 victimes (%).
k2

0505
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La figura 2.4 mostra I'edat dels conductors segons el vehicle que conduien centrant-nos en
els turismes, motocicletes i ciclomotors implicats en accidents amb victimes (93% dels
vehicles). Els conductors de vehicles de dues rodes eren més joves que els de cotxes,
especialment els de ciclomotor, on tres de cada quatre no arribava als 30 anys.

Tant en turismes com en motocicletes els homes eren sensiblement més grans que les
dones, fet que no s’observa en els ciclomotors, on superaven els 30 anys el 26% de les

dones i el 22% dels homes.

m <16 LRt LR Q4558 W 6074 w27 Figura 2. 4: Edat dels conductors
1001, ; implicats en accidents amb
victimes segons vehicle (%).

20% -

al%. -

A0%, -

20% -

Qave

tunsme matocicleta ciclemator

L’antiguitat del carnet de conduir El 17% dels conductors portaven menys de
dos anys amb carnet de conduir.

El 17% dels conductors implicats en accidents portava menys de dos anys amb carnet de
conduir, el 29% de 2 a 7, el 26% de 8 a 15 i el 28% més de 15 anys, sense variacions entre
aguells implicats en accidents amb victimes i sense.

Centrant-nos en els conductors implicats en accidents amb victimes, el percentatge de
conductors amb menys de dos anys de carnet no varia entre homes i dones, mentre que els

gue portaven més de 15 anys representen el 30% dels homes i el 20% de les dones.

L’antiguitat del carnet de conduir esta, logicament, estretament lligada a I'edat del conductor
(figura 2.5), sense observar-se diferéncies segons el sexe. D’aquesta figura en destaca com
el 16% dels conductors majors de 59 anys tenen una antiguitat inferior als quinze anys, i per
tant, han accedit al carnet més enlla dels 45 anys.
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El consum d’alcohol
La realitzacio de proves d’alcoholémia és més usual en els accidents sense victimes (16%
en front a 3% dels accidents amb victimes), com també ho és que de realitzar-se siguin

positives (75% en front a 50% dels accidents amb victimes).

La figura 2.6 mostra el percentatge de proves realitzades i el percentatge d’aquestes que
van ser positives segons I'edat del conductor i si en I'accident hi va haver o no victimes.
Com ja passava amb els resultats globals?®, en totes les edats s’ha realitzat més proves en
els conductors implicats en accidents sense victimes i també s’ha obtingut un percentatge

superior de resultats positius.

@ %proves realitzades W % proves +

140 5
Figura 2. 6: Alcoholémies realitzades
80 — - e i positives en conductors implicats
= en accidents de transit segons I'edat
(%).
6O - ]"‘ﬁ
.r_! - :. l--1
40
20
"~ 1 3 .-_
D - 1 - 1 1 1 -
16-29 3044 4558 >=80 168-28 30-44 4559 ==80
AT sense victimes [1.155) AT amb victimes |(17.709)

2 NOTA METODOLOGICA: s’hauria d’esperar que els percentatges de proves realitzades segons I’edat del conductor estiguessin al
voltant del valor global. En aquest cas no és aixi perque en el 8% dels casos en que es desconeix I’edat del conductor tampoc s’ha

realitzat la prova.

30



/¥

La responsabilitat de I'accident

Es pot atribuir la responsabilitat de I'accident al 45% dels conductors, amb independencia
amb la preséncia o no de victimes®. Dels conductors implicats en accidents sense victimes
el 69% n’'eren els responsables, percentatge que era del 54% per les conductores
implicades en aguests accidents. Quan en l'accident hi havia hagut alguna victima, es podia

atribuir la responsabilitat al 49% del total de conductors i al 44% del total de conductores.

La figura 2.7 mostra el percentatge de conductors responsables en cada grup d'edat en
funci6 de la preséncia o no de victimes. El nombre de conductors responsables es superior
en els més joves i els més grans. Per exemple, si ens fixem en els conductors implicats en
accidents amb victimes, n’eren responsables de I'accident 44 de cada 100 conductors de 30

a 44 anys i 64 de cada 100 conductors de més de 74 anys.

Figura 2. 7: Conductors
responsables segons grup 1
d’edat i presencia de victimes
(%).

Y B
65 &3 B
- 57

44 48

B o R LTI - - LT B | R L IR I | HE|

sense victimes amb victimes

Segons el vehicle en que viatjaven, eren responsables de I'accident el 48% dels conductors
de turisme, el 35% dels de motocicleta, el 41% dels de ciclomotor, el 36% dels de bicicleta,
el 46% dels de cami6 o bus i el 61% que conduien altres tipus de vehicles.

El percentatge de responsables era superior entre els conductors més novells i disminuia en

augmentar-ne I'experiéncia (figura 2.8).

3 NOTA METODOLOGICA: El seguiment de la informacié que es fa als responsables dels accidents és més exhaustiu que pels no
responsables (el percentatge de conductors responsables de qui se’n desconeix informacié com I’edat i el sexe esta al voltant del
3%, mentre que en els no responsables arriba al 18%) aixd fa que el percentatge de conductors responsables al valorar-ho respecte

a aquestes sigui superior en tots els grups .
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Figura 2. 8: Conductors . T8
responsables segons antiguitat
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sense victimes amb victimes

Segons els resultats de les proves d’alcoholemia, eren responsables de I'accident el 90%
dels conductors a qui la prova havia donat positiva (tant en els accidents amb com sense
victimes), el 68% i el 62% respectivament dels que havia donat negativa i el 39% i el 44%

respectivament dels que no s’havia portat a terme la prova.

Els tipus d’accident. El 60% dels accidents sense victimes s6n xocs contra un obstacle fix

(3% AT amb victimes), i en aquells amb victimes el 33% son col-lisions

. . fronto-laterals (11% AT sense).
En el 97% dels accidents hi

ha informat un sol tipus d’accident i en el 3% restant s'informa de més d’un tipus.

La preséncia de victimes varia segons el tipus d’'accident. Hi va haver victimes en més del
99% dels atropellaments i les caigudes en vehicles de dues rodes o a linterior del vehicle,
en més del 90% dels abasts i les collisions i superen el 85% en les bolcades i aquells
accidents amb més d'un tipus definit. En canvi en trobem sols en un de cada tres xocs

contra un obstacle fix.

La figura 2.9 mostra els tipus d’accident més frequient segons la preséncia de victimes. Com
ja s’intuia en els resultats anteriors els accidents sense victimes sén sovint xocs contra un
obstacle fix. En els accidents amb victimes el més comu soén les col-lisions fronto-laterals
(33%), seguides dels abasts i els atropellaments (16% en ambdds casos) i les col-lisions
laterals (14%).

32



/¥

= ool fronto-lateral m abast 1 atropeliament = ool kateral
B caigueda 2 rod B aberst il 0 xoc ofs fix | col frontal
O caig ind vh W allries O+ 1 lipus
Figura 2. 9: Tipus
d'accident de transit 1a0
(%).
Bl -
(&)
B0 - —
40 - a3
20 - 4y
T B 5 6 4
V] 05 1
i} ._I
sense victimes |1.041) amb victimes (10.056)

En els accidents amb victimes, el nombre d’aquestes varia segons el tipus d’'accident (figura
2.10). S'observa una major presencia de victimes és en els abasts multiples, les bolcades,
les col-lisions frontals i els xocs contra un obstacle fix, per bé que tots ells s6n accidents poc
frequents entre els accidents amb victimes. El cas més remarcable és el dels xocs contra un
obstacle fix: sols un de cada tres provoca victimes, entre els AT amb victimes representa el

3%, pero en el 30%, d’haver-hi victimes n’hi ha més d'una.

W una B dues Moy Figura 2. 10: Nombre de

100" — — I [ r victimes segons tipus
d’AT (%).

B -

A0 -

20,

Dels 45 accidents amb victimes mortals (en un hi va haver dues victimes), el 36% (n=16)
van ser atropellaments, el 22% (n=10) col-lisions fronto-laterals I'11% (n=5) xocs contra un
obstacle fix, el 9% (n=4) en cada cas col-lisions laterals, caigudes de vehicles de dues rodes
i accidents amb més d'un tipus definit (en tres dels quatre hi apareixia el xoc contra un

obstacle fix) i finalment el 2% (n=1) eren abasts i altres tipus d’accident.
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La taula 2.1 mostra la letalitat de cada tipus d’accident. Aixi, per exemple, de cada 1.000
atropellaments amb alguna victima en 9,61 n’hi ha alguna de mortal. De cada 1.000
col-lisions fronto-laterals que han provocat victimes alguna d’elles ha estat mortal i de cada
1.000 xocs contra un obstacle fix que han provocat victimes en més de 16 n’hi ha hagut
almenys una de mortal.

Taula 2. 1: Letalitat de I'accident segons el tipus x 1.000 accidents.

TIPUS D’ACCIDENT LETALITAT X 1.000 accidents
Atropellaments 9,61
Col-lisions fronto-laterals 3,01
Xocs contra obstacles fixes 16,39
Col-lisions laterals 2,93
Caigudes dues rodes 6,91
> 1 tipus d’ AT 12,42
Abasts 0,60
Altres 5,46

La causa més freqlient ha estat la manca d’atencio, especialment en
els accidents sense victimes p47%, 16% amb victimes). En els
accidents amb victimes la segona causa és no respectar el semafor
La causa de I'accident. (12%) quan alguna d’aquestes victimes ha estat mortal la segueix no

respectar el pas de vianants (11%).

La causa de l'accident la majoria de vegades es pot imputar a un dels conductors dels
vehicles implicats (91%), en el 4% dels casos es pot imputar més d’'una causa i en el 5%
dels casos la causa no es pot imputar a cap dels conductors. En els accidents en que hi ha
hagut vianants es pot imputar les causes exclusivament als conductors en el 51% dels
accidents, en el 29% s’imputa sols als vianants i en el 20% dels casos s'imputa causa tant al
conductor com al vianant.

Les causes més usuals canvien depenent de la preséncia o no de victimes. Aixi, els
accidents en que sols hi ha hagut danys materials es poden associar la majoria de vegades
a la manca d’atenci6 (47%) o de precaucio (8%). La manca d’atencio en la conduccié també

és la primera causa en els accidents amb victimes, per bé que els percentatges es
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redueixen considerablement (16% en els accidents amb lesionats i 20% en els accidents
amb victimes mortals). La segona causa en els accidents amb victimes é desobeir el
semafor (12% en els accidents amb lesionats i 16% en els accidents amb victimes mortals) i
la tercera varia en funcio de la preséncia o no de victimes mortals. Quan no hi ha victimes
mortals hi trobem el no respectar distancies (8%), mentre que quan hi ha victimes mortals la

tercera causa €s no respectar el pas de vianants (11%). La figura 2.11 mostra la distribucio

de les causes imputables als conductors en els accidents amb victimes.

Figura 2. 11: Causes dels accidents
imputables als conductors en accidents
amb victimes (%).

+
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La figura 2.12 mostra les causes diferenciant aquells accidents amb algun vianant dels
accidents sense vianants. En el 29% dels accidents amb vianants la causa no es pot imputar
al conductor, el 23% ha estat perque aquest no ha respectat el pas de vianants, el 10% ha
estat per manca d’atencio a I' efectuar la marxa enrera i el 9% per manca d’atencié. En
aguests accidents es pot imputar alguna causa al vianant en la meitat dels casos. EI més
usual és que aquest hagi creuat fora del pas (25%) o hagi desobeit el semafor (13%).

Figura 2. 12: Causes més usuals
imputables als conductors dels accidents
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En els accidents amb vianants en que s'imputa SIS
causa al conductor el més usual és que aquest
no hagi respectat el pas de vianants, i si

s'imputa al vianant sovint Il'accident s’ha

HI”NHHT'"

produit perqué aquest ha creuat fora del pas.
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En els 17 accidents amb vianants morts, en 5 el conductor no havia respectat el pas de
vianants, en 5 més no es podia imputar al conductor i en 3 hi havia una manca d’atencio en
la conducci6 per part del conductor. Pel que fa als vianants, en 8 no se’ls podia imputar a
ells la causa i en els 9 restants s’havia desobeit el semafor, transitat a peu per la calcada i

creuat fora del pas en 3 ocasions en cada cas.

A més de les causes propiament dites de I'accident, en alguns casos es recullen també les
‘causes mediates’, que podriem definir com aquelles causes anteriors que han propiciat
'accident. S’han especificat causes mediates en 1.095 accidents (9,9%), més sovint en els
accidents sense victimes (en el 35%, n=360) que en aquells amb victimes (7,3%, n=735).

La causa mediata més usual ha estat

En general la causa mediata més comu ha estat N Y e p——

I'alcoholemia (48% dels accidents, 64% dels AT | 409 dels AT amb victimes).

sense victimes i 40% dels AT amb victimes),
seguida de I'excés de velocitat (33% dels accidents, 25% dels AT sense victimes i 37% dels
AT amb victimes). En el 5,5% dels accidents (7,5% AT sense victimes i 4,5% dels AT amb

victimes) hi apareix la combinacié d’ambdues causes.

S’assigna una causa mediata en 13 dels 45 accidents amb victimes mortals (29%). En 10 hi

apareix I'excés de velocitat i en 3 I'alcoholemia.

El nombre d’accidents disminueix durant I'agost, perd no el nombre

de victimes per accident. S’observa un increment important de

El moment de I'accident. victimes mortals els mesos de Novembre i Desembre.

Al llarg de l'any el percentatge d’'accidents és similar excepte el mes d'agost, en qué
s’observa una reduccio. La figura 2.13 mostra el percentatge d’accidents per mes i el
nombre mig de victimes per AT de cada mes. Per bé que durant el mes d’agost el nombre
d’accidents es redueix el nombre mig de victimes en cada accident és fins i tot dels més alt

de l'any, amb 1,39 victimes en cada accident.

36



% AT —victimes/AT

10%
Figura 2. 13: Nombre d’accidents i promig
. de victimes per accident segons mes de
B% - I'accident (% i victimes/AT).
% —
44 -
2% -
0'%

Gen Fely Mar Ay Mai Jun Jul Age Sat Ot Mow Des

La figura 2.14 mostra per cada mes el nombre de victimes mortals de cada 1.000 accidents.
Com es pot observar els valors fluctuen al voltant de les 3 a les 5 victimes mortals per cada
1.000 accidents la majoria dels mesos augmentant de manera considerable els mesos de
novembre (11,4 victimes mortals per cada 1.000 accidents produits durant aquest mes) i el

desembre (9,38 victimes mortals per cada 1.000 accidents).

. - — morts/1000 AT
Figura 2. 14: Victimes mortals per e

accident i mes (x1.000 accidents). 16
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Durant el cap de setmana disminueix el nombre
d’accidents i augmenta el nombre de victimes per

accident. També augmenten les victimes mortals.

Al observar el percentatge d'accidents segons el dia de la setmana i el nombre de victimes
per accident segons el dia (figura 2.15) observem que el hombre d’accidents disminueix el

cap de setmana, mentre que el nombre de victimes per accident augmenta.
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La figura 2.16 mostra per cada dia de la setmana, el nombre de victimes mortals per cada
1.000 accidents succeits aquell dia. EI nombre de victimes mortals per cada 1.000 AT
succeits aquell dia és més alt durant el cap de setmana excepte els dimarts, en que hi
trobem 7,79 victimes mortals per cada 1.000 accidents.

— morts/1000 AT

Figura 2. 16: Victimes mortals per
accident i diade la setmana (x1.000
accidents). 17
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La figura 2.17 mostra el percentatge d’accidents i el nombre de victimes per accident segons
I'nora de l'accident diferenciant si es tractava o no d’'un dia laborable. Si ens fixem en els
percentatges d’accidents veiem que els dies laborables augmenten gradualment al llarg del
dia i disminueixen al vespre, mentre que durant el cap de setmana la tendencia és similar,
pero amb un retard d’entre 3 i 6 hores. EIl nombre de victimes per accident els dies
laborables es manté constant al llarg del dia, mentre que el cap de setmana augmenten

durant la tarda.
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Els accidents en dies laborables mostren una
tendéncia a augmentar al llarg del mati per
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setmana aquesta tendencia mostra un retard
d’entre 31 6 hores.

Pel qué fa al nombre de victimes mortals per cada 1.000 accidents segons I'hora i el
moment de la setmana, tot i la inestabilitat dels valors sembla que durant els dies laborables
s’observin valors més alts durant el dia i durant el cap de setmana del vespre a la matinada
(figura 2.18).
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La majoria d'accidents es produeixen amb llum solar (65%). En els
accidents amb victimes amb Illum artificial augmenten les col-lisions

fronto-laterals i els xocs contra un obstacle fix.

La lluminositat.

Gairebé dos de cada tres accidents es produien amb llum solar (65%) i un de cada tres amb
llum artificial (33%), el 1,5% amb mitja obscuritat, el 0,3% sense il-luminacio i el 0,2% amb

altres il-luminacions.

Els accidents sense victimes eren més sovint amb llum artificial (51% en front a 31% dels
accidents amb victimes). Els accidents amb victimes mortals es produeixen en percentatges
similars amb llum solar (51%, n=23), i amb llum artificial (47%, n=21) i un 2% (n=1) amb

mitja obscuritat.

La figura 2.19 mostra els tipus d’accident segons si la il-luminacié era solar o artificial quan
en l'accident hi havia victimes. Les collisions fronto-laterals representen el 31% dels
accidents produits amb llum solar i el 38% dels produits amb Illum artificial, els
atropellaments sén el 18% dels accidents amb llum solar i el 14% dels succeits amb llum
artificial i, els xocs contra un obstacle fix son el 2% dels accidents amb llum solar i el 5%

dels accidents amb llum artificial.

Figura 2. 19: Tipus d’AT
amb victimes segons

W solar (67%) W artifcial (31%) lluminositat (%)
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Pel que fa als altres tipus d'il-luminacid, quan l'accident s’havia produit amb mitja obscuritat
(1,6% AT amb victimes), el més comu eren les col-lisions fronto-laterals (34%), els abasts
(18,5%) i els atropellaments (15%). Quan s’havien produit sense il-luminacio (0,3% AT amb
victimes), el 22% eren col-lisions fronto-laterals, el 15% eren xocs contra obstacles fixos o

caigudes de vehicles de dues rodes.
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Nou de cada 10 accidents es van produir
Les condicions atmosféeriques. en condicions atmosfériques bones.

La majoria d’accidents (91%) s’havien produit en dies de bon temps, el 8% en dies de pluja

més 0 menys intensa, i I'1% restant amb vent violent o altres situacions.

Les condicions atmosfériques eren similars independentment de la preséncia de victimes,
per bé que quan n’hi havia era més usual que el temps fos bo (92% en front a 89%) i quan

no n’hi havia que fos plujés (8% amb victimes i 11% sense victimes).

La figura 2.20 mostra els tipus d’accident en dies amb bones condicions amosfériques o
amb pluja pels accidents amb victimes. En comparaci6 als dies de bon temps, els dies de
pluja sén lleugerament més frequients els atropellaments (21% en front a 16%), les caigudes
de vehicles de dues rodes (9% en front a 5%) i els xocs contra un obstacle fix (5% en front a
3%).

Figura 2. 20: Tipus d’AT amb
victimes segons estat
atmosferic (%).

0 o lamps (929%) | plujin (5%)

Dels 45 accidents amb victimes mortals 42 es van produir amb bon temps (93,3%), dos amb
pluja (4,4%) i un amb vent violent (2,2%).

El lloc de I'accident. El 57% dels accidents van tenir lloc en una cruilla, essent

més usuals els accidents amb victimes que fora d’elles.

El 57% dels accidents es produiren en una cruilla. En el 94% dels accidents en aquesta
localitzacié hi va haver victimes i en el 15% hi havia vianants implicats, mentre que fora

d’elles hi ha victimes en el 86% dels casos i en el 20% hi havia algun vianant implicat.
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Independentment de que hagués tingut lloc en una cruilla, en els accidents en que no hi
havia vianants implicats era més comu que la senyalitzacié fos un STOP o cediu al pas
(14% en front a 7% en els accidents en cruilles i 13% en front a 7% en els accidents fora de
les cruilles), i menys que estigués sense senyalitzar (7% en front a 12% en els accidents en
cruilles i 7% en front a 13% en els accidents fora de les cruilles) o amb un semafor
intermitent (1% en front a 4% en els accidents en cruilles i 1% en front a 3% en els accidents
fora de les cruilles).

En els accidents amb vianants implicats, en els accidents en cruilles la causa es podia
imputar més sovint Unicament als conductors (61% en front a 38% dels accidents fora de les
cruilles), mentre que fora de les cruilles eren més sovint imputables als vianants 0 a ambdds
gue en les cruilles (37% imputables sols als vianants en front a 22% dels accidents en
cruilles i 25% imputables a ambdos en front a 16% dels accidents en cruilles). La causa més
freqlent imputable Unicament al conductor en cruilles era no haver respectat el pas de
vianants, tant en cruilles (51%) com fora d’elles (29%), tot i que en aquest cas al 20% se’ls
imputava una manca d’'atencié en la conduccié. En el cas de les causes que s’havien
imputat sols als vianants, en el 63% dels accidents en cruilles havien desobeit el semafor i

en el 75% dels accidents havien creuat fora del pas.

Pel qué fa al lloc de la ciutat on es El districte on es produeixen més accidents és a I'Eixample,

produeixen, el 29% dels accidents especialment aquells amb victimes (30%, 18% AT sense

victimes). A les Rondes es produeixen el 4,1% dels accidents.

van tenir lloc a I'Eixample, per bé

que la distribuci6 canvia si diferenciem els accidents amb victimes o sense (figura 2.22).
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La taula 2.2 mostra les vies on es produeixen meés sovint accidents amb victimes (es

mostren de major a menor percentatge les set primeres, les posteriors representen cada una

com a molt el 1% dels accidents).

Taula 2. 2: Vies dela ciutat amb més nombre d’accidents (%).

%
Gran Via Corts Catalanes 5,8
Av. Diagonal 4,7
C. Arago 2,8
Av. Meridiana 2,6
Ronda de dalt 2,2
C. Balmes 1,6
Ronda litoral 1,9

Segons el tipus de xarxa viaria, el 21% dels accidents amb victimes es van produir en una

via d’'accés, el 19% en una via de primer nivell, el 14% en una via de segon nivell, el 3% en

una via de tercer nivell, i el 43% a la xarxa local.

Taula 2. 3: Vies de la ciutat amb més nombre d’accidents (%).

Lesionats Morts Total
n % n % n %

Cruilles 5932 59% 25 56% 5.957 59%
Rondes 419 4% 0 0% 419 4%
Altres 3.700 37% 20 44% 3.720 37%
Total 10.051 100% 45 100% 10.096 100%
Viad'accés 2.072 21% 9 20% 2.081 21%
Via ler. nivell 1.920 19% 10 22% 1930 19%
Via 2n. nivell 1.394 14% 3 7% 1397 14%
Via 3er. nivell 333 3% 1 2% 334 3%
Xarxa local 4332 43% 22  49% 4.354 43%
Total 10.051 100% 45 100% 10.096 100%
Font: Guardia Urbana de Barcelona, 2003
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3. ELS LESIONATS PER ACCIDENTS DE TRANSIT ATESOS ALS HOSPITALS

Caracteristiques demografiques i lloc de residencia.

Distribucio dels lesionats segons edat i sexe

Dels 16.135 episodis de lesionats per accident de transit I'any 2003, el 59,7% eren homes i
el 40,3% dones. La mitjana d’edat era significativament més gran en les dones (35,1 anys,
IC 95% 34,7 — 35,6) que en els homes (32,0 anys, IC 95% 31,7-31,3). En ambdés sexes,
guasi la meitat tenien entre 15 i 29 anys i més d’'una quarta part entre 30 i 44. Dels 15 fins
els 19 anys i dels 30 als 49, la proporcid6 d’homes lesionats era superior a la de dones,
mentre que a partir dels 50, s'invertia la tendencia; enguany, per primer cop des del 1997, el
grup de 20 a 29 presenta paritat entre sexes. (Figura 3.1).

4017 %
Figura 3. 1: Distribucio6 dels lesionats 35 -
en accident de transit segons edat i
sexe. Barcelona, 2003 30 7

25
20 1
Homes [ODones
15

- LN I1 [N TN

Distribucio dels lesionats segons lloc de residencia

En conjunt, la majoria dels lesionats residien a la ciutat de Barcelona (76,7%) o a la
provincia de Barcelona (21,3%). Només un 2% residien fora dels limits de la provincia de
Barcelona. A la figura 3.2 s'observa que els hospitals de Sant Joan de Deu, Vall Hebron i del

Mar van atendre més persones de fora de Barcelona que la resta d’hospitals.

BCN Ciutat BCN Provincia O Resta

Figura 3. 2: Distribucio dels

lesionats en accident de transit 100%
segons lloc de residenciai
hospital on van ser atesos. 80% -
Barcelona, 2003
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Caracteristiques de I'accident

Distribucio dels lesionats segons el moment en qué van rebre assisténcia

El nombre de lesionats atesos als serveis d’urgéncies es van distribuir d'una manera bastant
homogeénia al llarg de I'any. El mes de febrer presenta menys lesionats (6,7%) i el juliol el
gue més (9,6%) (Figura 3.3).

. o - 127 %
Figura 3. 3: Distribucio dels

lesionats en accident de
transit segons el mes en
qgue reberen assisténcia a
urgéncies. Barcelona,
2003.

N
P SR R S - e e
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Cal destacar que un de cada quatre lesionats durant els dies laborables van ser atesos en
horari nocturn, mentre que aquesta proporcié augmenta a dos de cada quatre els caps de

setmana. (Figura 3.4)

100 71 %
Bditrn 9a2lh Onocturn 21 a 9h
Figura 3. 4: Distribucio de lesionats per horari i 75 4
dia de la setmana. Barcelona, 2003
50 A
25 1
0 - T |

laborable cap de setmana

Per tots els dies de la setmana, I'hora en que es va produir una major assisténcia als serveis
d’'urgéncies de lesionats en un accident de transit, va ser de les 18h a les 21h (19,9%). Cal

destacar que dissabte i diumenge presenten un patro diferent que la resta de la setmana ja

45



/¥

gue de mitjanit a les 9 del mati presenten meés lesionats de transit que els dies laborables,

mentre que en presenten menys durant les hores ditrnes. (Figura 3.5).
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Figura 3. 5: Distribucio
dels lesionats en accident
de transit segons diade la
setmanai horaen que
reberen assisténcia a
urgencies. Barcelona,
2003

En el 77,5% dels lesionats atesos per accident de transit el desti a I'alta va ser el domicili, el

7,4% van ser ingressats i el 3,3% traslladats a altres centres. Vint-i-una persones lesionades

(0,1%) van morir als serveis d’'urgencies. Els hospitals de Sant Pau, Vall Hebron i Clinic son

els que van ingressar més pacients lesionats per accident de transit. (Figura 3.6).

Figura 3. 6: Distribucio del 100%
desti al'altad'urgencies dels

lesionats en accident de

transit segons hospital en 75% A
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lesionats segons el vehicle i la posicié que ocupaven en el vehicle en el moment de
I'accident

En conjunt, un 42% dels lesionats circulava en turisme, més d'una tercera part (37%)
viatjaven en un vehicle de dues rodes a motor: 20,1% motocicleta (cubicatge 350 cc), 10,9
% ciclomotor (cubicatge <50 cc) i 5,8% en 2 rodes a motor sense especificar el cubicatge, i

un 2,9% en altres vehicles com autobus, camidé o bicicleta. El 18,7% van ser vianants

atropellats per un vehicle.

Segons podem veure a la figura 3.7, la proporcié de dones lesionades que circulaven en
turisme (45,8%) o que eren vianants (23,8%) era superior a la proporcié d’homes lesionats
(38,7% i 15,1% respectivament). En canvi, una menor proporcié de dones que d’homes
viatjaven en vehicle de dues rodes (26% dones, 44,3% homes). L'apartat de dues rodes a
motor es refereix a vehicles dels quals no es facilita el cubicatge, perd que apareixen en
suficient nombre com per no obviar-los.

Figura 3. 7: Distribucio dels
lesionats segons tipus d’usuari i
sexe. Barcelona, 2003
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A la figura 3.8 s’observa la distribucié de lesionats en cada grup d’edat segons vehicle. La
majoria dels lesionats entre 15 i 39 anys circulaven en vehicle de dues rodes, sent els més
joves els que en més proporcio viatjaven en ciclomotor. En canvi, la major part de les
persones de més de 50 anys i dels infants de menys de 14 eren vianants atropellats. Cal
destacar que en el grup d’'edat de 15 a 19 anys el 70% dels lesionats circulaven en dues

rodes a motor ien el grup de més de 69 anys, el 64% eren vianants.
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Figura 3. 8:
Distribucio dels turisme moto ciclomotor 0O 2rodes motor @ vianant O altres

lesionats segons

tipus d’usuari i 100% 1
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S’observen

diferéncies per sexe segons la posicié que ocupaven en el vehicle. Per tots els vehicles, les
dones lesionades circulaven com a passatgeres meés frequentment que els homes. (Figura
3.9).

Homes Dones

Figura 3. 9: Distribucié dels 100%
lesionats segons vehicle,

posicio i sexe. Barcelona,
2003 75% 7

50% A

25% A

0% -

Gravetat, localitzacio anatomicai tipus de lesions

Hi ha informaci6 disponible de diagnostic de lesio en el primer diagnostic en el 81,7% dels
lesionats, en el 29,1% del segon diagnostic i en el 3,5% del tercer diagnostic. Quan falta el
segon i / o tercer diagnostics no podem distingir quan és degut a que la persona només

tenia un diagnostic o quan, malgrat tenir-ne més d’un, no va ser natificat.
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Distribucio6 dels lesionats segons la gravetat de les lesions.

En aquest apartat es descriu la gravetat de les lesions amb el valor ISS (Injury Severity
Score) pels lesionats, encara que estrictament l'escala ISS és una escala per a

politraumatics, en molts casos només hi ha una lesié.

S’ha pogut calcular la mesura de la gravetat en el 78,2% dels casos. El 81,3% tenien lesions
lleus, el 16,7% de gravetat moderada i I'1,5% greus. D’un 20,2% dels casos no es va poder
calcular I' ISS. (Figura 3.10).

Figura 3. 10: Distribucié dels lesionats
segons la gravetat de les lesions (ISS).
Barcelona, 2003

O 1a3lleu
4 a 8 moderat

®9a75 o
afsared La distribuci6 de la gravetat de

les lesions era similar en homes i

dones. (Figura 3.11).

Figura 3. 11: Distribuci6 Homes Dones
dels lesionats segons la

gravetat de les lesions i

sexe (ISS). Barcelona,

2003

O 1a3lleu
4 a 8 moderat

9a75greu

A la figura 3.12, observem que la corba de gravetat de les lesions disminuia en els grups
centrals i augmentava a les edats extremes. Cal destacar els percentatges més elevats de
lesions greus i moderades dels grups d'edat de més de 70 anys i el 36% de lesions
moderades dels infants de 0 a 9 anys.
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Figura 3. 12: Distribucio dels
lesionats segons la gravetat de
les lesions (ISS) i edat.
Barcelona, 2003
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Els vianants van patir lesions moderades amb més frequéncia que els que viatjaven en
algun vehicle i el mateix percentatge de lesions greus que els usuaris de ciclomotor. El
seguent grup amb més frequéncia de lesions greus van ser els usuaris de motocicletes.
(Figura 3.13).

Figura 3. 13: Distribucio dels 100% -
lesionats segons la gravetat de 9-75 greu
les lesions i tipus d’usuari.
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Comparant la gravetat de les lesions segons el vehicle i la posicié que ocupava el lesionat,
observem que els passatgers de turismes tenien amb més frequéencia lesions moderades
que els conductors. Respecte a les motocicletes, les lesions greus dels conductors doblaven
les dels passatgers i entre els usuaris de ciclomotors, els passatgers patiren el percentatge

més alt de lesions greus. (Figura 3.14).
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Figura 3. 14: Distribucié dels
lesionats segons la gravetat
de les lesions, posicié i tipus
de vehicle. Barcelona, 2003 95%
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regio anatomica de les lesions.

La major part de les lesions estaven localitzades en la regi6 del coll (35%), les extremitats
inferiors (24%) i les superiors (16,9%). De la resta de lesions, el 9,3% corresponien al cap, el
8,5 al torax, el 4,8 % a la cara i I'1,5% a I'abdomen. (Figura 3.15).

cap
Figura 3. 15: Distribucio dels lesionats cara
segons laregié anatomica de les lesions.
Barcelona, 2003 O coll
torax
abdomen

ext superiors

ext inferiors

S’han observat diferéncies entre homes i dones pel que fa a la regi6 anatomica afectada
com a resultat de I'accident. Les dones tenien més frequientment lesions al coll que els
homes (41,3%-30,4% respectivament) i menys lesions a les etremitats (34,7%-45,4%

respectivament) . (Figura 3.16).
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Figura 3. 16:
Distribucioé dels
lesionats segons la
regié anatomica de
les lesions i sexe.
Barcelona, 2003
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Les regions anatomiques seguien patrons diferents segons I'edat del lesionat. En els infants

fins a 9 anys, les arees més freqlientment afectades eren el cap, la cara i les cames. En el

grup de 10 a 19 anys predominava I'afectacio de les extremitats inferiors, en canvi, dels 20

als 69 anys la regid6 més afectada era el coll. Entre les persones de més edat les regions

més freqlientment afectades eren les extremitats, el cap i el torax. (Figura 3.17).
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Segons el vehicle en que viatjaven, les regions anatomiques més frequentment afectades

també eren diferents. Entre els lesionats que circulaven en turisme les lesions es

localitzaven principalment al coll (66,2%), el torax (9%) i el cap (7,2%). En els vehicles de

dues rodes quasi un 40% tenien afectacid a les extremitats inferiors, i més del 25% a les

superiors. En quant als vianants, tenien afectades principalment les extremitats (59,6%) i el

cap (18%). (Figura 3.18).

52



Figura 3. 18: Distribuci6
dels lesionats segons la
regid anatomica de les
lesions i tipus d’usuari.
Barcelona, 2003
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Segons la posicié que ocupava el lesionat en el vehicle observem que en tots els tipus de

vehicle, el patr6 era similar entre conductor i passatger. (Figura 3.19).

Figura 3. 19: Distribuci6
dels lesionats segons la
regié anatomica de les
lesions, posici6 i tipus de
vehicle. Barcelona, 2003
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Distribucio dels lesionats segons el tipus de lesid.
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Quasi la meitat dels lesionats (42,1%) varen patir contusions / erosions, un 33,1% un

esquing i un 11,6% una fractura. Amb una freqiiéncia inferior al 10% es van produir lesions

internes i ferides.
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Segons el sexe, observem que el patré global de freqiiencia de lesions era similar entre

homes i dones. Malgrat aix0, en les dones es presentaven amb més freqtiencia que en els

homes els esquincos i les lesions internes. En els homes eren més frequents les contusions

/ erosions, les ferides i les fractures. La resta de lesions es presentaven en menys del 4%.

(Figura 3.20).

Figura 3. 20: Distribuci6 dels lesionats segons
el tipus de lesions i sexe. Barcelona, 2003
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Les lesions més freqiients en els infants eren les contusions / erosions i les lesions internes.

En el rang de 15 a 64 anys predominaven els esquingos i les contusions / erosions. En les

persones de més edat es presentaven les fractures i les ferides amb més frequencia que a

la resta d’edats, perd0 menys esquincos. Les contusions eren més frequents entre els grups

d’edat extrems, de 0 a 14 anys i a partir de 75, al contrari que els esquingos, que s6n meés

abundants en els grups d’edat de 15 a 74 anys. Les lesions internes apareixien sobretot en

els grups de 0 a 14 i de 75 a 89 anys i les fractures augmentaven amb I'edat, el mateix que

les ferides. (Figura 3.21).
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Les lesions més freqlents entre les persones que viatjaven en turisme eren els esquingos.

En canvi, en els usuaris de vehicles de dues rodes eren les contusions / erosions i les

fractures. En els vianants, tot i que el patré de lesions era similar al dels usuaris de vehicles

de dues rodes, apareixen lesions internes amb més frequiéncia que entre els altres usuaris.

(Figura 3.22).

Figura 3. 22: Distribucio dels
lesionats segons el tipus de
lesions i tipus d’usuari.
Barcelona, 2003
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A la figura 3.23 es presenta la distribucié de la regié anatomica afectada segons el tipus de

lesi6. La majoria de fractures es produeixen a les extremitats, els esquincos al coll, i les

lesions internes al cap. Les ferides, a més de produir-se a les extremitats també se’n

presenten a la cara. En el cas de les contusions, a més de les extremitats també es

produeixen a la cara. La categoria “altres” inclou luxacions, lesions de vasos, aixafament,

cremades i nervis.

Figura 3. 23: Regi6é anatomica afectad
segons el tipus de lesions. Barcelona,
2003
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4. RESULTATS EVOLUCIO 1994-2003
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Evoluci6 de les victimes dels accidents de transit (1.994 — 2.003)

Seguint el que sembla una tendencia decreixent del nombre de lesionats dels ultims quatre

anys, aquest 2.003 han tornat a disminuir.

La figura 4.1 mostra el nombre de lesionats anuals des de 1.994, la tendéncia per aquest

periode i en una linia discontinua el nombre de lesionats estimats pels anys 2001-2003 si

s’hagués mantingut la tendencia dels anys 94-00. La tendéncia global indica que el nombre

de lesionats a Barcelona en els ultims deu anys ha augmentat a raé aproximadament de 475

lesionats per any, tot i que, com ja hem dit, sembla que a partir del 2001 s’inicia una

disminucié que, de confirmar-se, implicaria una reduccié de aproximadament uns 450

lesionats anuals.
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La figura 4.2 mostra el nombre de victimes mortals per any. En aquest cas, segons la

tendéncia dels Uultims deu anys, sembla que el nombre de victimes mortals tendeixen a

disminuir a ra6 d’'una victima per any.
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Com ja s’ha comentat, la letalitat s’obté dividint el nombre de victimes mortals respecte al
total de victimes (el resultat es mostra per cada 1.000 victimes per ser més entenedor). Aixi,
si el nombre total de victimes i el nombre de victimes mortals disminuis o augmentés en la
mateixa proporcio, la letalitat s’hauria de mantenir constant al llarg dels anys. Si el nombre
de victimes mortals disminuis més que el total de victimes la letalitat disminuiria, fet que
implica una disminucio de la gravetat, i si el total de victimes disminuis més que el de

victimes mortals la letalitat augmentaria, implicant un augment de la gravetat.

La figura 4.3 mostra la tendéncia en els ultims deu anys. Com s’observa, els primers anys la
letalitat mostra una disminucié important que s’alenteix en els anys posteriors, per bé que
globalment podem dir que estem reduint la letalitat, fet que implica que no sols estem reduint

les victimes, sind que en major proporcio estem reduint les més greus.

Figura 4. 3: Letalitat (x1.000
victimes). 1.994 — 2.003.
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El nombre de lesionats segons els vehicles registrats segueix la tendéncia observada durant
'any anterior a la disminucio. En el cas dels morts s’'assoleix el valor minim I'any 2002 del
periode trencant la tendéncia creixent dels dltims tres anys, pero al 2003 torna a fer un
repunt *.

Figura 4. 4: Lesionats x 100.000
vehicles registrats*. 1.994-2.003 2.500

& &

2.000 1 s ¥ NUS * @
N —
1,500 &

1.000

500 1

0 T T T T T T T T T 57
1994 95 96 97 98 99 00 01 02 2003



/¥

6,9

4,1

Figura 4. 5: Morts x 100.000 vehicles
registrats*. 1.994-2.003
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* El nombre de vehicles registrats de I’any 2003 no estava disponible, per la qual cosa s’ha calculat amb el nombre

del 2002.

La relacié entre les victimes i el volum de transit ens la mostra les figures 4.6 i 4.7. Mentre

gue en els lesionats la tendencia continua decreixent, en els morts torna a augmentar

després d’'un any de disminucio.
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Figura 4. 6: Lesionats x 10.000.000 10.000 -
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Figura 4. 7: Morts x 10.000.000 km/vehicle. 1.994
—2.003.
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En la taula 4.1 es mostra la ra6 de morts i lesionats x 100.000 vehicles registrats per
turismes, motocicletes i ciclomotors pel anys 2.000 al 2002. Respecte I'any 2.001 s’observa

una disminucio en tots els tipus de vehicle, més marcada en les victimes mortals.

Taula 4. 1: Rao de lesionats i morts en AT per 100.000 vehicles registrats . 2.000 - 2.002.

2.000 2001 2.002
LESIONATS
turismes 684 755 721
motocicletes 2.334 2.088 2.024
ciclomotors 4.576 4.633 4.345
TOTAL 1.560 1.385 1.295
MORTS
turismes 2 2 1
motocicletes 7 8 4
ciclomotors 14 14 8
TOTAL 6 5 2
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Evolucié de les circumstancies dels accidents de transit (1.994 — 2.003).

La figura 4.8 mostra el nombre d’accidents de transit i el nombre d’aquests amb alguna

victima dels ultims deu anys (nou en cas dels AT amb victimes). En aquest periode

s'observa una tendéncia a 'estabilitzacio.
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Figura 4. 8: Evolucio del nombre
d’accidents totals i amb victimes
1.994-2.003.
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Centrant-nos en els accidents amb victimes, la figura 4.9 mostra la tendencia del nombre de

victimes i del nombre de victimes mortals per cada 1.000 accidents de 1.995 fins a

'actualitat. Com es pot apreciar, per bé que el nombre de victimes en cada accident tendeix

a augmentar a raé d’aproximadament 20 victimes per cada 1.000 accidents i any, el nombre

de les mortals mostra un descens d’aproximadament 0,14 victimes mortals per cada 1.000

accidents i any (1,4 de cada 10.000 accidents i any).
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Figura 4. 9: Nombre de victimes i nombre de
victimes mortals per cada 1.000 AT (1.995—
2.003).
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La figura 4.10 mostra el nombre d’accidents per cada 100.000 vehicles registrats. Segueix la

tendencia a la disminucio iniciada I'any anterior *.
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Figura 4. 10: Accidents x
100.000 vehicles registrats*.
1.994 - 2.003.

* El nombre de vehicles registrats de I’any 2003 no estava disponible, perla qual cosa s’ha calculat amb el nombre

del 2002.

Figura4.11: Accidents x 10.000.000 veh.x km.
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Evolucio dels lesionats per accidents de transit atesos als serveis d’'urgéncies (1.997 —
2.003)

Globalment, el 2003 segueix, suavitzada, la tendencia a la disminucido que comenca l'any
2001, sobretot en homes, mentre que en dones la tendencia és relativament estable. (Figura
4.12).

Figura 4. 12: Evoluci6 del nombre
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Per tots els grups d’'edat, s'observa una tendéencia relativament estable en el nombre de
lesionats, excepte pel grup de 15 a 29 anys, que també és el més nombros, en que
disminueix en els darrers tres anys de forma palpable després de dos anys d’augment i un

any d’estabilitzaci6. (Figura 4.13).
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RESUMEN: ACCIDENTES Y LESIONES DE TRAFICO EN
BARCELONA

Servei de Sistemes d'Informacio Sanitaria
Ageéncia de Salut Pablica de Barcelona

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, los accidentes de trafico provocan cada afio en
el mundo 1,8 millones de muertes, entre 20 y 50 millones de lesionados y unos cinco
millones de discapacitados permanentes. Ademas de las victimas directas, también afecta al
nacleo familiar, laboral y social, implicando a millones de personas. En los paises
desarrollados son la primera causa de mortalidad de 5 a 44 afos, la tercera causa de carga
de enfermedad de 15 a 44 afos y originan un gasto alrededor del 2% del producto interior
bruto del pais.

En Europa mueren cada afio mas de 40.000 personas por accidente de trafico. En los
paises desarrollados suponen la séptima causa de muerte en criaturas de 0 a 4 afios y la

primera en nifios y adultos de 5 a 44 afos.

En Espafa, durante el afio 2002, se produjeron 98.433 accidentes con victimas, con 5.347
muertos y 152.264 lesionados.

En Catalufia, durante el afio 2003, se produjeron 20.617 accidentes con victimas, con
29.378 lesionados y 667 muertos.

En este documento se describen las caracteristicas generales de las personas lesionadas
por accidente de trafico en Barcelona. Los datos se obtienen de los comunicados de
accidentes de la Guardia Urbana de Barcelona y de las urgencias hospitalarias por
accidentes de trafico (DUHAT).

Segun la Guardia Urbana, en la ciudad de Barcelona en el afio 2003 hubo 10.096
accidentes con 13.480 victimas, de las cuales 46 murieron durante las primeras 24 horas
después del accidente. En los hospitales se atendieron 16.135 urgencias por accidente de
trafico. Desde 1999, después de un afio de estabilizacion, se aprecia una disminucion del
namero anual de lesionados por accidente de trafico.
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El 52% de hombres y el 49% de mujeres lesionados tenia menos de 30 afos. El 39% de las
victimas mortales menos de 30 afios y el 24% mas de 59.

El 33% de los lesionados circulaba en turismo (coche, furgoneta o taxi), el 21% en
motocicleta, el 28% en ciclomotor, el 2% en bicicleta, el 4% en camién o autobus y el 13%
eran peatones. De las 46 victimas mortales 17 eran peatones (37%), 5 circulaban en un
turismo (11%), 7 en ciclomotor (15%), 16 en motocicleta (35%) y 1 en bicicleta (2%).

Uno de cada tres accidentes con victimas eran colisiones fronto-laterales, uno de cada cinco
alcances y el 16% atropellos. De los 45 accidentes con victimas mortales 16 fueron
atropellados (36%).

Durante la semana la mayoria de accidentes se producen durante el dia, mientras que en el
fin de semana sén mas frecuentes por la noche y madrugada, especialmente los accidentes
mortales.

El 80,5% de los lesionados que circulaban en un turismo llevaban el cinturén de seguridad
en el momento del accidente. El uso del casco era de un 99,7% en los que circulaban en
motocicleta y del 99,0% los que lo hacian en ciclomotor. En el caso de los muertos,
conocemos el uso de las medidas de proteccion de 23 de las 28 personas que las requerian.
De éstos, en el momento del accidente llevaban el cinturén el 60% y el casco el 83% de los
usuarios de motocicleta y todos los usuarios de ciclomotor.

El 81,8% sufrieron lesiones leves, el 16,7% lesiones moderadas y un 1,5% lesiones graves.
Los peatones atropellados son los que sufrieron lesiones graves con mas frecuencia,
seguidos de los usuarios de ciclomotores y motocicletas. El 10,8% fueron ingresados o
trasladados a otros hospitales y el 78,9% de los lesionados fueron dados de alta.

La mayor parte de las lesiones se localizan en la region del cuello, las extremidades

inferiores y las superiores. También se producen lesiones, aunque en menor proporcion, en

la cabeza, cara, torax y abdomen.
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En conjunto las lesiones mas frecuentes fueron las contusiones, esguinces y fracturas. En
los peatones y usuarios de motocicletas y ciclomotores fueron las contusiones seguidas de

las fracturas. En cambio, en los usuarios de turismos fueron los esguinces.
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