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( Comunicacion Corta )

La somnolencia y el cansancio en conductores
de dmnibus del Perd como causas de accidentes
de transito

Jorge Rey de Castro’, Edmundo Rosales-Mayor’

El cansancio y la somnolencia durante la conduccion de
vehiculos provocan accidentes de transito en carreteras y zonas
urbanas. Publicaciones foraneas han documentado esta
relacion causa-efecto de manera categorica. Un chofer cansado
pierde capacidad de concentracion, atencién y vigilancia.
Ademas, comete errores de decision, se desorienta
geograficamente y compromete su capacidad de juicio. En
condiciones extremas, pestafica y se queda dormido
conduciendo.

Ingerir alcohol provoca accidentes de transito “ El
riesgo aumenta ostensiblemente con concentraciones de
alcohol en la sangre (CAS) de 0,04 g/dL (6 %) @ En un estudio,
se observo que después de 17 a 24 horas de vigilia sostenida el
desempefio era equivalente a una CAS de 0,05% 6 0,10%
respectivamente . Las personas que conducen bajo los efectos
del alcohol son socialmente condenadas, pero no sucede lo
mismo con un conductor que se duerme al volante.

En el 2014 resultaron heridas 58 148 personas y falle-
cieron 2798 a consecuencia de los accidentes de transito . El
ntmero de heridos y muertos por accidentes segin el tipo de
vehiculo documenta que en un dmnibus el riesgo es muy alto
comparado con otro tipo de vehiculos®.

Es escasa la informacion rigurosa en torno a este tema.
La policia investiga los accidentes solo si causan defunciones o
si existe de por medio una orden judicial. El nimero de muertos
y heridos se registra de manera distinta por la policia,
bomberos, servicios de urgencias y compaiiias aseguradoras.
Porello, no disponemos de un registro centralizado en el Perd.

E12014 se produjeron 101 104 accidentes de transito 'y
las causas fueron exceso de velocidad (32,5%), imprudencia
del conductor (28,1%), ebriedad del conductor (10%),
imprudencia del peaton (9,4%), desacato de sefiales (2.5%),
falla mecéanica (2.1%), mal estado de las pistas (1.8%),
sefializacién defectuosa (0.7%) y otros (13.1%)®. Esta
documentado a nivel mundial que la prevalencia de accidentes
causados por somnolencia fluctiia entre 4-30%, estas cifras
varfan de acuerdo a la metodologia de estudio y criterios de

7,8)

calificacion empleados
Jpodriamos afirmar que los accidentes por somnolencia no
suceden en el Perti?

. A partir de esta informacidn,

La frecuencia con la que este tipo de accidentes son
publicados en distintos medios de comunicacién nacionales
generd nuestro interés en este tema. En estos medios, se
revelaba que los accidentes en 6mnibus ocurrian por una falta
de control de parte del conductor. Este escenario conlleva a
caidas en precipicios y colisiones entre vehiculos o con
edificaciones que habitualmente suceden durante la
madrugada. Una revisién de articulos periodisticos del diario
El Comercio realizada entre 1999-2000 identificé 112
accidentes. Seglin esta fuente periodistica, es probable que el
48% de estos estuviera relacionado con cansancio o
somnolencia del conductor .

En otro estudio cualitativo se evidencia la informalidad
en la que laboran los conductores. Por ejemplo, los horarios de
conduccién no son sistematizados. Los conductores no
descansan adecuadamente luego de completar su recorrido. Es
comun que los conductores duerman apenas cinco horas al dia,
usen los maleteros del émnibus para dormir e implementen
habitos ineficaces para evitar dormirse o

En nuestras investigaciones, utilizamos una
metodologia cuantitativa con cuestionarios aplicados a
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conductores de tres terminales terrestres de alta demanda en las
ciudades de Lima"™, Huancayo™ y Arequipa™®. A partir de
estos estudios, concluimos que mas de la mitad dormia menos
de 6 horas al dia, el 98% conducia de noche y 3 de cada 4
conductores trabajaban cinco o mas noches por semana.
Ademas, el 56% (Lima), el 32% (Huancayo) y el 75%
(Arequipa) experimentaron cansancio mientras conducia.
Aquellos que estuvieron a punto de accidentarse o se
accidentaron (40-55%) admitieron que la causa fue el
cansancio. Otro estudio realizado en Lima evidencié que no
habia diferencias entre los conductores de empresas formales e
informales en lo que respecta a las pésimas condiciones
laborales"”. De lo anterior se infiere que nuestros hallazgos no
son fruto del azar y, por el contrario, confirman que en las
carreteras del Perti el cansancio y la somnolencia son causas
significativas de accidentes.

Por un lado, es necesario implementar medidas
educativas que promocionen un buen dormir y que incluyan la
desmitificacion de conceptos errados en torno a este tema. En el
ambito laboral, es obligatorio que los conductores no trabajen

més de cuatro horas continuas y no mas de 8 horas por dia. La
conduccién nocturna debe restringirse para disminuir el riesgo
y es aconsejable promocionar los viajes diurnos. Asimismo,
bajo ninguna circunstancia los conductores deben descansar en
lugares inadecuados. Es necesario que las empresas de
transporte faciliten habitaciones comodas para este propdsito.
Por otro lado, la forma de recoleccion de informacion debe
sistematizarse en un registro Unico de accidentes. Ademas, el
personal responsable de las pesquisas debe recibir
entrenamiento para identificar accidentes relacionados con el
cansancio o la somnolencia del conductor. De la misma forma,
la investigacion debe ser extendida a otras poblaciones de
conductores (taxis, camiones de carga y otro tipo de transportes
publicos).

Por ultimo, la informalidad en el sector transportes
tiene décadas de historia en el Peri ™ y es el marco contextual
en que la mayoria de empresas de transporte opera. En nuestra
opinién, la informalidad constituye un grave problema en la
perspectiva de la salud publica. Este obstaculo debe ser
intervenido por las autoridades regulatorias correspondientes.
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