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EDITORIAL

Una epidemia silenciosa

A silent epidemic

El acelerado crecimiento poblacional de sociedades
como la nuestra, donde sus habitantes se concentran
principalmente en las grandes ciudades conlleva proble-
maticas especificas. La marcada expansion horizontal
de los asentamientos urbanos provoca redes viales mas
complejas y mayor necesidad de movilizacion vehicular
para trasladarse hacia diferentes puntos a realizar acti-
vidades de la vida cotidiana o laboral. Esto tiene como
consecuencia que las posibilidades de ocurrencia de un
accidente de transito se incrementen, con la frecuente
produccion de lesiones leves o extremas que pueden pro-
vocar una incapacidad o conducir a la muerte, al igual en
los ocupantes del vehiculo que en los peatones, quienes
ignoraban que su salida seria un viaje sin regreso.

Anualmente, en el mundo se suceden 1.2 millones
de muertes causadas por accidentes de transito. México,
con su patron epidemiologico de transicion, no escapa a
esta realidad global. Sus elevadas tasas de morbilidad,
discapacidad y mortalidad por lesiones en accidentes de
transito, lo ubican en el séptimo lugar a nivel mundial
entre los paises que informan mayor cantidad de muer-
tes por esta causa y en segundo lugar en América Latina,
(Informe Global de Seguridad Vial 2009). La Asociacion
Mexicana de Instituciones de Seguros, declaré en 2008
que se presentan en el pais mas de cuatro millones de
accidentes cada afo. Segun datos obtenidos del Obser-
vatorio Nacional de Lesiones del Centro Nacional para
la Prevencion de Accidentes, 2010 (CENAPRA), la tasa
de mortalidad por Accidentes de Transito (2008) a nivel
nacional fue de 22.5/100 000 habitantes. De las 24 129
defunciones informadas, 69.8% fueron por accidentes
vehiculares y 31.2% por atropellamiento. El costo que
representaron los accidentes en este periodo, ascendio a
un 1.2% del PIB, con lo que e impacta severamente la econo-
mia del pais. Los accidentes contintan siendo la primera
causa de muerte en jovenes de 15 a 29 anos.

Al analizar en donde se concentra la mayor parte de
los accidentes, de acuerdo al INEGI (2008), 76.4% de ellos
se concentraron en areas urbanas, y segiin CENAPRA, 41%

ocurren en solo 10 estados del pais. En Nuevo Leon, la
tasa de mortalidad por accidentes de transito (mismo
ano de referencia) fue de 16.3/100 000. De las 1337
defunciones por causa externa en la entidad en 2005,
72.5% fue por accidentes y de éstos, 45.7% estuvo re-
lacionado con vehiculos de motor, ya sea lesionados en
forma directa o por tratarse de peatones lesionados. Los
accidentes ocuparon la quinta causa de muerte en Nuevo
Leon en 2008.

No existe duda que nuestro pais y nuestra entidad,
enfrentan un grave problema de salud publica que
amerita y obliga a actuar en forma rapida, eficiente y
comprometida para abatir las causas y los determinantes
de los accidentes de transito, cualesquiera que sea su
origen y forma de presentacion. Por un lado, contar con
informacion especifica, detallada y cientificamente sus-
tentada, es el punto de partida para cualquier decision
en materia de politica publica y para cualquier interven-
cion operativa que vaya dirigida a disminuir el impacto
en la mortalidad por esta causa. La identificacion de las
conductas y factores de riesgo individuales, susceptibles
de modificarse mediante acciones focalizadas y selecti-
vas de educacion y prevencion, constituyen también una
prioridad para el manejo y control de los accidentes de
transito vehicular. En la génesis de un accidente por ve-
hiculo de motor intervienen multiples factores, desde el
diseno de la ingenieria vial hasta la responsabilidad civil
de los individuos. Es indispensable que cada una de las
acciones promovidas tengan un abordaje multisectorial y
multidisciplinario.

En la politica publica a nivel federal, fue establecido
el Programa Especifico de Seguridad Vial 2009-2012, a
través del cual se puso en marcha la Iniciativa Mexicana
de Seguridad Vial (IMESEVI), de la que derivan diversas es-
trategias, declarandose recientemente el compromiso de
México en disminuir el nimero de muertes por acciden-
tes de transito en los proximos 10 afios considerando el
periodo de 2011-2020 como la Década de Acciones por
la Seguridad Vial. La IMESEVI, modelo de intervencion
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basado en la investigacion cientifica con un enfoque
integral y abordaje multisectorial enfocado a cuatro
factores de riesgo (conduccion bajo la influencia del al-
cohol, no uso del cinturdn de seguridad y de dispositivos
de retencion infantil y no uso de cascos protectores en
motociclistas), ha sido apoyada y ejecutada en Nuevo
Leon por el Consejo Estatal de Prevencion de Accidentes,
encabezado por la Secretaria de Salud en el Estado y al
cual, la Universidad Autonoma de Nuevo Leon pertenece.
Las dependencias universitarias de salud, académicas y
de investigacion, asi como este portal de la revista Me-
dicina Universitaria jugaremos un papel muy importante
promoviendo esta iniciativa mediante la divulgacion
cientifica de datos basales, nuevas estrategias de inter-
vencion y de impacto epidemiologico de las mismas para

la prevencion de accidentes de transito, contribuyendo
a que todos, conductores y peatones regresen a salvo a
casa y que disminuya una epidemia que cruza silenciosa
por nuestras calles.
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