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Siniestralidad laboral vial 2015 26T

Direccidn General
de Tréfico

En 2015 se produjeron 529.248 accidentes de trabajo con baja.

 11% de los accidentes de trabajo con baja (58.842) son AT.

 22% de los accidentes de trabajo graves son AT.

o 27,5% de los accidentes laborales mortales son AT (101 “in itinere” y 72 en mision).

Variacion anual accidentalidad laboral y laboral vial, 2006-2015
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Fuente: Informe Anual del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, 2014 SO”
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Prevalencia de consumo de cannabis (izda) y cocaina  en el

& ultimo ano en Europa. Jovenes de 15 a 34 afos
Fuente: Observatorio Europeo de las drogas, 2016

'Informe

Europeo

‘sobre Drogas

lencias y novedades

2016

Pomcentaja BN s1-80 EEE1-120 MM >120 B Nohsydatos Sorcentaje 01-10 BN 11-20 EN21-30 Hl >30 B No hay datos

Sall



Sustancias psicoactivas. Conductores fallecidos (INTCF) =—=DGT

CONDUCTORES: DISTRIBUCION DE LOS RESULTADOS POSITIVOS
SEGUN EL TIPO DE SUSTANCIA DETECTADA RESPECTO AL TOTAL

DE CONDUCTORES
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Grafica 48 -Evolucion anual del nimero de conductores fallecidos analizados en
el INTCF con resultados positivos, en funcion del tipo de toxico detectado
(alcohol, drogas y/o psicofarmacos), periodo 2006-2015

El alcohol esta presente en casi uno de cada tres conductores fallecidos

Otras drogas en uno de cada seis fallecidos SQ




Prevalencia de consumo de Drogas en conductores, 20 15 %DGT

Direccidn General
de Tréfico

Un 12% de los » Drogas (con o sin alcohol): 10%
 Alcohol (>0,05 miligramos por litro de aire),

conductores con o sir(1 drogas: B%A) : )
presentan « Alcohol (>0,05 miligramos por litro de aire),
consumos sin drogas: 2%

recientes de » Drogas (sin alcohol): 8%
drogas y/o * Droga de Unico consumo mas consumida

alcohol entre Io,s conductores: cannabis, seguida de
- la cocaina.

Fuente: DGT, Estudio EDAP’15
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Comparacion estudios de prevalencia 2008, 2013 y 2015 %DGT

Direccidn General
de Tréfico

(-) alcohol y (-) drogas 83,7% 87,9% 87, 7%

La magnitud del problema sigue siendo muy elevada. Por cada

conductor que conduce tras haber bebido, cuatro lo hacen
tras consumo de otras drogas

El consumo de alcohol ha descendido

Notas metodoldgicas: Para poder comparar adecuadamente, se han utilizado los resultados del afio 2015 considerando los puntos de
corte del afio 2013. El consumo de drogas hace referencia exclusivamente a drogas de comercio ilegal. SO”




==DGT

Direccidn General
de Tréfico

Riesgo de resultar herido grave o morir en un accid ente de trafico, bajo el

-
r =

Nivel de riesgo Riesgo Grupos de sustancias

*Alcohol en sangre de 0.5 g/L a 0.8 g/L
*Benzoilecgonina

*Cocaina

*Opiaceos ilegales

*Benzodiacepinas y Z-Hipnoticos
*Opiaceos medicinas

Medio 2-10

Extremadamente *Alcohol en sangre = 1.2 g/L
20-200 .
alto *Alcohol en combinacion con drogas

Fuente: Estudio DRUID SQ”



Odds ratio

7 -
£ -
) Foknomial Regression on DATAT_B
. y=AD+ ATx+ A2x"2 + A3 X3 +.
. / Parameter Value  <d
] / AQ 10462312 0,10551
. A1 032718593 004627
7 A2 0061608040 000255
g R =0,9997
4 R™E=099941
sD =0,11529
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Figure 2.

Correlation between THC concentration in whole blood and aceident risk (from Grotenhermen
et al. (2007)"® based on data from Drummer et al.”?).
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Si se eliminara el alcohol y/o las drogas de las vias
publicas, podrian evitarse cada afio....

Sin cannabis .
5 sin cocaina  ® Hasta 600 vidas

Silzleenel o Hasta 380 vidas

Sin alcohol y | .
sin drogas Hasta 1.400 vidas

Sall
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8. EMPRESA

Objetivos operativos

Lograr una intervencién activa de las empresas en los accidentes “in itinere
Mejorar el conocimiento de los accidentes “in itinere

. s sa? "
. . - e .o, ”

Acclones o
9. TRANSPORTE PROFESIONAL -

Objetivos operativos

Conseguir comportamientos mas seguros de los conductores profesionales

Mejorar la capacitacion y habilidad de los conductores profesionales

8
Acciones L
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de Tréfico

10. ALCOHOLY DROGAS

Objetivos operativos

Desarrollar acciones preventivas para tratar el consumo de alcohol y drogas en la conduccion

Consolidar las acciones de control de la norma

11
Acciones

Sall
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Indicadores de los objetivos estratégicos. Estrategia de Seqguridad Vial 2011-2020

b5

Indicadores

. Bajar la tasa de fallecidos a 37 por millén de
habitantes

. Reduccion del nimero de heridos graves en un
35%

. Cero nifios fallecidos sin sistema retencién
infantil

. 25% menos conductores de 18 a 24 fallecidos
y heridos graves en fin de semana

. 10% menos de conductores fallecidos mayores
de 64 afos

. 30% reduccion de fallecidos por atropello

. 1 millén de ciclistas mas sin que se incremente
su tasa de mortalidad

. Cero fallecidos en turismos en zona urbana

. 20% menos de fallecidos y heridos graves
usuarios de motocicleta

10. 30% menos de fallecidos por salida de via en

carretera convencional

11. 30% menos de fallecidos en itinere

12. Bajar del 1% los positivos en aire espirado en

los controles preventivos aleatorios. DRUID,
punto de corte 0,05 mg/l

13. Reducir en 50% el % de vehiculos ligeros que

superan el limite de velocidad en mas de 20
km/hora

Cifra basal 2009

59
13.923

12

730

203
459

1,2
101

3.473

520

170

6,7%

12,3%
(autopista)

6,9% (autovia)
15,8% (conv.90)
16,4%
(conv.100)

Cifra 2014
36

9.574

360

213
310

1,6
71

2.870

277

99

No disponible.
Estudio bienal

No disponible.
Estudio periédico

Cifra 2015
36

9.495

353

200
306

1,2
61

2.928

285

101

1,7%

No disponible.
Estudio periédico

Cifra objetivo
2020

Inferior a 37

9.050

548

183
321

1,2
0

2.778

364

119

Inferior al
1%

6,2%
(autopista)
3,5%
(autovia)
7,9%
(conv.90)
8,2%
(conv.100)

I



Actuaciones sobre seguridad vial laboral =DGT

1. Fomento de la seguridad vial laboral desde DGT y las Jefaturas Provinciales
de Trafico (mas de 1.500 empresas contactadas)

2. Web de seguridad vial laboral  http://www.seguridadviallaboral .org/

1. Casi un millar de empresas y organizaciones inscritas

2. Mas de un centenar han colgado sus planes de seguridad vial
Jornadas anuales y fomento de los foros y encuentro sobre la materia
Campafas de comunicacion
Campanfas especificas al sector profesional
Elaboracion de guias consejo sanitario

Actualizacion del Plan Tipo de Seguridad Vial Laboral: ISO 39.001 (también

S L R

nuestra acreditacion)

Sall



Actuaciones clave sobre Sustancias Psicoactivas =2 DCT

1. Afianzar los procedimientos y la norma sobre los controles de drogas

diferentes al alcohol. Impulso de [+D+i

2. Avanzar en los programas de rehabilitacion  del permiso en conductores

gue no disocian consumo y conduccion
3. Tratamiento especifico para las sustancias de uso terapéutico . Pictograma
4. Impulsar la comunicacion acerca de las drogas distintas al alcohol

5. Impulso de las intervenciones en el ambito de la empresa

Sall



Actuaciones

sobre el
consumo de
sustancias en
la conduccion

Sall



Procedimiento general de control de drogas

Oral fluid screening devices

L Toma (;e z;cle_seflttl:;jaoge 3, Si positivo:
muestra de .
fluido oral cualitativos toma de 2
(prueba muestra de
indiciaria) f'U'd$ oral
Derecho a
prueba de
contraste
(sangre)

4, Envio a
laboratorio
toxicoldgico
con cadena de
de frioy
cadena de
custodia

5, Andlisis
cuantitativo
por
Cromatografia
Liquida-
Espectrometri
a de Masas en
tandem
(prueba
evidencial)

Sall






Medicamentos determinados y cuantificados en labora

Tabla 1
6-AM
Anfetamina
Benzoilecgonina (BE)
Cocaina
Codeina
Heroina
Ketamina
LSD
MDA
MDEA
MDMA
Metadona
Metanfetamina
Morfina

THC Levomepromacina Nitrazepam SQ”

Tabla 2

7-amino clonazepan
7-amino flunitrazepan
Alprazolan
Amitriptilina
Amobarbital

Barbital

Butabarbital
Butalpital
Clonazepan
Dextropropoxifeno
Diazepan
Difenhidramina
Fenobarbital
Flunitrazepan

Lorazepan
Nordiazepan
Oxacepan
Pentobarbital
Secobarbital
Tramadol
Zolpidem
Zopiclone
cannabidiol
cannabinol
Cocaetilo
Fenciclidina
6 acetilmorfina
Clobazam



Actividad de la Agrupacion de Trafico de la GC

Alcohol actitity (On Site Test at ATGC), 2000-2016

mmmm Preventivas
s Infraccion

mmm Accidente

% positivas accidente

=% positivas infrac

—% positivas preventivas

7.000.000 8,00
6.000.000 - 7,00

- 6,00
5.000.000

- 5,00
4.000.000

- 4,00
3.000.000

- 3,00
2.000.000 -

- 2,00
1.000.000 - 1,00

0 -

80000

70000

60000

50000

40000

30000

20000

10000

0

On site drug test in no-urban areas carried by
ATGC, 2012-16

.. [ |
Aflo 2012 Afio 2013 Afio 2014 Afio 2015 Afo 2016

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%
0,00%

I Control preventivo
s Por infraccién

W Por accidente
— % positivas accidente
— % positivas infraccion

—% positivas preventivas




Espafia: doble via: presencia vs influencia %DGT

Direccitn General
de Trifico

d Regulacion Leyes Administrativas (Ley 6/2014, de 7 de abril, por la que se modifica el texto
articulado de la Ley sobre TCVMSV)

v' Consideracidn como infraccion
Via administrativa
Presencia (tasas) —> Saliva
Peligro abstracto < —> Riesgo poblacional

Excluidas las sustancias que se utilicen bajo prescripcion facultativa y con una
finalidad terapéutica

d Regulacién Cédigo Penal (Ley Orgénica 5/2010)
v’ Tipificacion como delito
v Via judicial
v Influencia manifiesta

v" Peligro concreto

1 No es posible ambas vias a la vez (principio “non bis in idem”)

J Obligacion de someterse a las pruebas (preventivas, infraccidon o accidente)
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Direccidn General
de Tréfico

Via Administrativa

Via Penal

Alcohol

Otras Drogas

* 500 Euros

» 1.000 Euros si reincidencia o
LegalBACX2

* 4-6 puntos

» 1.000 Euros
* 6 puntos

Prision de tres a seis meses 0
multa de seis a doce meses o
trabajos en beneficio de la
comunidad de 30 a 90 dias, y
privacion del derecho a conducir
de uno hasta cuatro anos.

Prision de tres a seis meses 0
multa de seis a doce meses o
trabajos en beneficio de la
comunidad de 30 a 90 dias, y
privacion del derecho a conducir
de uno hasta cuatro anos.

SQll



Criterios de aptitud relacionados con el consumo de

A~
susta -.—_DGT

Direccidn General
de Trafico

_ Permiso ordinario Permiso extraordinario

Grupo 1
(clases AM, A1, A2,
A, ByB+E)

Grupo 2

(Clases C1, C1 + E,
C,C+E,D1,D1+
E,D,D+E)

No se admite el abuso, la
dependencia o los trastornos
inducidos por alcohol.

No se admite el consumo
habitual de drogas o
medicamentos que pongan el
peligro la aptitud o que
ocasionen efectos adversos
graves.

No se admite el abuso o la
dependencia a drogas o
medicamentos

ldem

Excepcionalmente, en caso de
antecedentes, con informe
favorable, se reducira el periodo de
vigencia.

Cuando no interfiera en el
comportamiento del conductor, con
informe médico favorable, y
reduciendo el periodo de vigencia.

Excepcionalmente, en caso de
antecedentes, con informe
favorable, se reducira el periodo de
vigencia.

Idem, salvo que no se admite el
consumo habitual

SQll



¢, Como se aplica la exencion a los medicamentos? =DGT

Direccidn General
de Tréfico

-
r =

Resultado positivo en cribado a opioides

(negativo a otras) (sin diligencias penales)

Determinacién en laboratorio (obligatoria)

Confirmacién del positivo, si presencia de Posible uso medicamentoso, si presencia de:

alguna de:
-6-Acetilmorfina -Morfina
-6-Acetilmorfina + codeina -Codeina
-6-Acetilmorfina + morfina -Morfina + codeina (si codeina > morfina)
-6-Acetilmorfina + codeina + morfina -Metadona
-Morfina + codeina (si morfina > codeina) -Tramadol
¢ Prescripcion facultativa?
Infraccion administrativa Si No

No infraccion. Infraccion
Siuso en programa  administrativa
mantenimiento,

precisa informe

unidad de

rehabilitaciéon. Si es

negativo, pérdida

vigencia permiso.

SQll



Pictograma en Espafia

19249 REAL DECRETO 1345/2007 de 11 de octubre,
por el que se regula el procedimiento de auto-
rizacion, registro y condiciones de dispensa-
cion de los medicamentos de uso humano
fabricados industrialmente.

Contenido minimo del prospecto de los medicamentos
de fabricacion industrial

2. mencionar los posibles efectos del tratamiento
sobre |la capacidad para conducir un vehiculo o manipular

determinadas maquinas; &

Conduccion: ver prospecto

Sall



Portada de industria

Registro de medicamentos

Arbitrajes de |a Unidn Europea

Registro de Laboratorios
Farmaceuticos

» Etiquetado y prospectos

ClmA: Centro de Informacion
Online de Medicamentos de la
AEMPS &

Notas informativas

Principios activos

Inspeccion de normas de correcta
fabricacicn

Inspeccion de buenas practicas de
laboratorio

Inspeccidn de buena practica

sy

gienvenidos | Benvinguts | Ongi etorr | Benvidos | Benvinguts | v/elcome

Buscer | =m

productos sanitarios S 4 » [\ o | imorimi | Vaga oo

Medicamentos de uso humano | Medicamentos veterinarios | Productos sanitarios | Cosméticos e higiene

Inicio ¢ Industria ¥ Etiquetado y prospectos

» Medicamentos y conduccidn

» |ntroduccion
» El pictograma
+ La incorporacion del pictograma de conduccidn en el cartonaje de los medicamentos:

s Grupo de trabajo, metodologia v criteric de evaluacidn

Ultima actualizacion: 13/06/2011

o Listados de principios activos por grupos ATC y decisiones relativas a la incorporacion del pictograma de la conduccion
Introduccion

« Entre las reacciones adversas de algunos medicamentos pueden encontrarse la reduccion de reflejos, los mareos y la somnolencia, entre otras.

» |3 AFMPS rienta entra ais funcinnes |3 e sarantizar nie lne mediramentne <e arnmnaden de |3 infarmacidn necesaria nara <nnen rorrectn
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Colaboracion con policias locales iDQL

de Tréfico

Colaborando con los Ayuntamientos

v Suministro de 30.000 kits para la realizacion de controles

v' Formacioén a casi 1.000 policias locales en 2015-16

Sall



Las conductas reincidentes viales se asocian a prob

adictivos

Primera infraccion
0 accidente con
>1,5 ¢l

V

-
= DGT
lemas

de Tréfico

SUPONEN:

Reincidencia en
infraccion o
accidente con >1.,5

g/l

J

25% tienen
problemas con la
bebida

50% tienen
problemas con la
bebida

Modificado de: Simpson HM, et al. Traf Inj Prev 2004,

5(3):261-269.

El 2% de los Km recorridos

El 50% de las infracciones y delitos por
beber y conducir

Mas del 12% de los conductores implicados
en accid mortales

El 35% de los conductores implicados en
accidentes mortales relacionados con
alcohol

El 25% del total de fallecidos por AT

Mas del 66% del total de conductores
fallecidos con alcohol

El 75% del total de conductores fallecidos
con alcohol por encima limite legal

Sall




Proyecto de intervencion rehabilitadora en reincide  ntes %DGT

de Tréfico

Mas de 2 Infracciones en 3 anos

Intervencidon cautelar posible perdida de aptitudes

Evaluacion Médico-psicologica
Intervencion motivacional breve

Criterios de abuso- o
. No disociacion Infractor
dependencia
Derivacion a sistema Intervencion Cursos de
sanitario terapeutico-educativa sensibilizacion
Seguimiento Seguimiento Superacion curso
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Programas de control de drogas en
conductores en el ambito laboral




-

de Tréfico

v' Hay escasa evidencia de efectividad.

v' La mayor parte de programas tienen deficiencias en el disefio o la
implementacion

v" En general los programas de evitacién de riesgos y los que presentan
intervenciones integradas son mas efectivos

 (Molen HF et al. Interventions to prevent injuries in construction workers. Cochrane
Database of Systematic Reviews 2012, Issue 12)

* (Alcohol and drug screening of occupational drivers for preventing injury. Cochrane
Database of Systematic Reviews 2009, Issue 2)

« (P.H. Margues et al. / Safety Science 68 (2014) 108-120)

Sall
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de Tréfico

v Previa al empleo (modelo de seleccion)

v Posterior al accidente (investigaciéon / imputabilidad)
v' Prueba de seguimiento y de retorno al trabajo
(rehabilitacion)

v" Prueba al azar de los empleados (prevencion general)

v Por sospecha razonable (prevencidon especifica)

Sall



Objetivos del control de drogas en el trabajo %DGT

de Tréfico

1. Como estrategia disuasoria del consumo:
Solo Test o Test + otras intervenciones (formacion, educacion)
» Su efectividad depende de:

*Si se acompafnan de sancion inmediata (es condicion necesaria??)
La frecuencia del test (prevalencia, tipo de muestra...)

e Puede que la disuasion sea para aceptar ir a trabajar a las empresas
con estos programas...

2. Como estrategia de prevencion de lesiones:

 Los test aleatorios obligatorios reducen la incidencia de lesiones por
AT

» A veces se acompafian de otras medidas (PeerCare programs),
educativas, formativas, y de consejo al trabajador). También efectivos

SQll



Tipos de medida de resultado %DGT

Direccidn General
de Tréfico

= Medidas de resultado primarias:
 Lesiones mortales o0 no mortales
e Incidentes sin lesion (infracciones, pérdida del permiso de conducir)

I Medidas de resultado secundarias (intermediarias):

« Cambio del comportamiento _ (participacion en programas de
tratamiento o realizacion de controles de drogas para valorar
abstinencia)

« Cambio en el conocimiento respecto del consumo de alcohol o
drogas dentro de la cultura institucional o de los individuos en el
trabajo.

« Cambio de actitud (dentro de la organizacion, por ejemplo en las
relaciones laborales o en la cultura de trabajo, o en los individuos,
incluida la estigmatizacion)

« Cambio en el niumero promedio de bajas por enfermedad.

« Cambio en el niumero de sanciones derivadas de la intoxicacion.

SQll



Pasos en la intervencion: ¢ Qué tenemos que identifi  car? =DGT

Direccidn General
de Tréfico

-
=

v Tipo de muestra biolégica: aliento, orina, sangre, saliva, sudor,
cabello...

v Equipamiento utilizado

v" Proceso de cribado y de confirmacion, en su caso. (co6mo se realiz6
la prueba, por ejemplo, prueba en el lugar (protocolo aprobado, sello
a prueba de falsificaciones, cadena de custodia) o la confirmacion
del laboratorio (cromatografia de gases/espectrometria de masa);

v Sustancias: alcohol, canabinoides, cocaina, anfetaminas,
metanfetamina, MDA, MDEA, :MDMA, opiaceos;

v" Procedimiento para los casos de sustancia terapéutica.

SQll



Programas para trabajos “libres de droga” =4
g P J g ..DGT

Direccidn General
de Tréfico

ICOITIpOﬂGﬂtGSI

» Una politica formal de abuso de sustancias por escrito

= Un programa de asistencia de los trabajadores para la remision a
tratamiento,

= No deben conllevar el despido del trabajador cuando acepto recibir
tratamiento

= Un programa educativo anual sobre el abuso de sustancias

= Un minimo de dos horas de capacitacion para supervisores y
gerentes.

» El programa utiliza estrategias informativas, educativas y facilitadoras

(por ejemplo, la politica de incentivos) y estrategias de aplicacion

obligatoria (prueba de la droga).

Sall



Programas “PeerCare” sobre drogas en la empresa = 4
g g P ..DGT

Direccidn General
de Tréfico

! De un enfoque punitivo a la ayuda solidaria para adicciones.

[* Una estructura de ayuda de companeros a comparieros.

[ Disefado para educar, intervenir y dirigir a los trabajadores a los servicios de
lapoyo adecuados para alcanzar estilos de vida libres de sustancias sin accion
disciplinaria.

[ Es parte de un programa mas amplio del comportamiento corporativo de salud

[* Permite a los empleados afectados ausentarse del lugar de trabajo de forma
iconfidencial sin penalizacion

|* Seguro de salud con cobertura de tratamiento de abuso de sustancias

[* Politicas de abuso de sustancias por escrito.

| En esencia, PeerCare son programas de comparieros que apoyan a compaferos,
lcon equipos de voluntarios de los trabajadores que son el nacleo de la intervencion.

[* Formacion de dos dias.para aprender a reconocer € intervenir con un compafnero

|de trabajo que tiene otro problema de alcohol o drogas.
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¢, Algun voluntario para

desarrollar una

Intervencion preventiva

sobre drogas en .

conductores enla

empresa
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Gracias por vuestra atencion

Iclugue@ddgt.es

de Trdfico




