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Objetivos

= Explicar los riesgos asociados con beber y conducir

= EXxplicar intervenciones efectivas para abordar este riesgo
y el papel especifico de la legislacion

» Explicar los elementos clave para incluir en una ley de
beber y conducir

= Explicar los desafios de implementar la legislacion e
identificar como pueden mitigarse

» Describir como integrar la legislacion en los programas de
monitoreo y evaluacion




Riesgos Asociados con Bebery
Conducir

El alcohol tiene efectos toxicos y
OtrOS pellgros Como Ia |ntOX|CaC|én Efectos del consumo de alcohol de alto riesgo

y la dependencia

El consumo de alcohol altera el
funcionamiento del cuerpoy
resulta en deterioro e ol i

El deterioro conduce a un juicio
deficiente, un mayor tiempo de
reaccion, una menor vigilanciay

Comportamiento agresivo e
irracional. Argumentos.
Violencia. Depresion.
Nerviosismo.

Dependencia al alcohol. Pérdida
de memoria.

/ Envejecimiento prematuro. Nariz

del bebedor.

Cancer de garganta y boca

Debilidad del musculo cardiaco.
Insuficiencia cardiaca. Anemia.
Coagulacién sanguinea alterada.
Céncer de mama.

.
E—

Resfrlos frecuen tes. Resistencia

Dafio hepatlco ;
Deficiencia vitaminica.

Sangrado. Inflamacién severa
del estémago. Vomitos. Diarrea.
Desnutricion.

Inflamacién del pancreas.

\\;.

una menor capacidad de ver bien

Estos efectos aumentan la
probabilidad de involucrarse en un
siniestro de transito

En hombres:
Sensacion de deterioro Deterioro del rendimiento sexual.
que conduce a caidas. En mujeres:

Riesgo de dar a luz a bebés
deformes o trastornos de
desarrollo o bebés con bajo peso
al nacer

§

Dedos de los pies entumecidos y
hormigueantes. Nervios
dolorosos




Riesgos Asociados con Bebery
Conducir

* Elnivel de deterioro por el alcohol se mide por la cantidad de
alcohol presente en el torrente sanguineo. Esto se conoce
comunmente como Contenido de Alcohol en la Sangre (CAS),
generalmente indicado en gramos por decilitros (g/dl).

* Un limite de CAS se refiere a la cantidad maxima de alcohol
permitida en el torrente sanguineo que es legalmente aceptable
para un conductor.

« El alcohol también se puede medir a traves del contenido de
alcohol en el aliento (BrAC). Los valores BrAC tienen valores de
CAS equivalentes.




Riesgos Asocliados con Bebery
Conducir

 Elriesgo de unacolision en el
transito comienza en niveles
bajos de CAS y aumenta
significativamente cuando el
CAS del conductor es = 0.04
g/dl

 Altos niveles de alcohol en al
sangre también se asocia con
otros comportamientos de
riesgo, como el exceso de
velocidad o la falta de uso de
los cinturones de seguridad.

Riesgo de choque relativo a cero CAS

* Los efectos del alcohol no se
limita a los conductores de
vehiculos y los pasajeros; los
peatones y los ciclistas
también pueden ser afectados.

00] 002 003 004— 005 006 UO? 0.08
Concentracion de alcohol en la sangre (CAS) en g/ dl ’!




Intervenciones efectivas para abordar
el consumo de alcohol y la conduccion

 La legislacion y la aplicacion son
Intervenciones criticas, pero hay otras
Ccomo:

« Tecnologia de vehiculos
« Campanas de marketing social; y
« Oftras intervenciones




Intervenciones efectivas — Tecnologias
de vehiculos

* Blogueadores de alcohol:

* Impide que el vehiculo
arrangue si el conductor
sobrepasa el limite

« Mas util para:

 Conductores
comerciales

* |nfractores reincidentes




Intervenciones efectivas — Campanas
de marketing social

* Llevar a cabo campanas de
marketing social,

llllll ,

- Aumentar la conciencia | | I &
pUbllca_SObre beber y '3 ’No escape for drunk drlvers
conducir = () coor omucand o

« Apoyar la implementacion
de intervenciones

https://www.youtube.com/watch?v=tmR GwlIfHrY&feature=youtu.be



https://www.youtube.com/watch?v=tmR_GwlfHrY&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=tmR_GwlfHrY&feature=youtu.be

Intervenciones efectivas — Otras
Intervenciones

 Otras Intervenciones:

Intervenciones breves con bebedores en riesgo
Programas del empleadores

Programas de servicio de “conductor designado”
Capacitacion de servidores de alcohol

Programas de licencias graduadas para conductores
principiantes

Tratamiento de infractores reincidentes




Intervenciones efectivas — Establecer

leyes

Establecer leyes sobre los
limites de CAS o BrAC

Establecer leyes minimas de
edad relacionada con el
alcohol

Leyes de conduccion bajo los

ESpECiﬁcar los mecanismos efectos del alcohol deben ser
de Cumplimiento basadas en la concentracion

del alcohol en la sangre (CAS)
de no mas de:

0.05 g/dI

Especificar las sanciones




Elementos clave en una ley de bebery

conducir

» Especifique los limites de CAS o BrAc
« £0.05 g/ dl para la poblacién general

« £0.02 g/ dl para conductores jovenes o0 novatos y
conductores comerciales porgue tienen un riesgo mas
alto

» Establecer la edad minima para comprar legalmente o
beber alcohol

« Especifique una edad por debajo de la cual la compra o el
consumo publico de bebidas alcohdlicas es ilegal

« Especifique penalidades:

* Multas
 Embarque de vehiculos
« Carcel




Elementos clave en una ley de bebery
conducir

« Especificar los mecanismos de
ejecucion:

» La legislacion debe permitir que la
policia lleve a cabo examenes de
alcoholemia aleatorios a los
conductores en cualquier momento

utilizando los métodos o dispositivos
apropiados.

» La legislacion debe exigir pruebas
de alcohol atodas las personas
iInvolucradas en un choque (en el
hospital o en el lugar del choque).

- Laley debe establecer quién tiene
autoridad para cumplimiento.

» La ley deberia proporcionar un
mecanismo para monitorear la
venta de alcohol a menores de
edad en ciertas instalaciones.




Ley “Tolerancia Cero” (Ley 20.580) — Chile

LEY TOLERANCIA CERO

LEY DE ALCOHOL Y CONDUCCION
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0,31-0,79 #ajota influencia del alcohol Sin dafio ni lesiones iravez
el bl Y ——
Estado de ebriedad Sin dafo nl leslones
Estado de ebriedad Sin daiho ni lesiones

Estado de ebnedad Sin dafio ni lesiones 3ravez Cancelacion
T,

Estado de ebriedad Lesiones gravisimas o muerte | BTBNEE © nhabiidad oe por vida

Fuente: Comision Nacional de Seguridad de Transito, Chile




Intervenciones efectivas — Cumplimiento
de laley

« Hacer cumplir estrictamente las leyes de conduccion
bajo los efectos del alcohol:

* Llevar a cabo pruebas al aliento aleatorias

 Puntos de control de sobriedad.

« Castigar estrictamente y rapidamente a aquellos que
rompen las leyes de beber y conducir.

* Multas
« Suspension o revocacion de la licencia

 Embargo de vehiculos
* Puntos de desmerito
* Pena de prision




Intervenciones efectivas — Cumplimiento
de laley
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Desafio al implementar leyes para
beber y conducir, y su mitigacion

« Alto costo de los equipos de prueba de alcohol:

» Este desafio se puede superar garantizando la asignacion de
fondos a las agencias de implementacion para comprar
equipos clave.

« Falla en el equipo:

« Por ejemplo, los alcoholimetros pueden no funcionar a bajas
temperaturas.

» Este desafio se puede superar verificando, manteniendo y
siguiendo las instrucciones relacionadas con el uso del equipo.

« Oposicion de ciertos grupos, por ejemplo, compaiias
de bebidas alcohdlicas:

« Este desafio se puede superar realizando campanas de
concienciacion y asegurando que conducir bajo los efectos del
alcohol sigue siendo un tema prioritario en la agenda politica.




Desafio al implementar leyes para
beber y conducir, y su mitigacion
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Desafio al implementar leyes para
beber y conducir, y su mitigacion

» Aplicacion débil o inapropiada:
* Debido a los recursos humanos limitados, la falta de equipos
para las pruebas y las multas pobres o retrasadas.

» Este desafio se puede superar asignando recursos humanos y
financieros a las operaciones de implementacion.

 Bajo o pobre cumplimiento:

« El cumplimiento bajo o deficiente de la ley de conduccion bajo
los efectos del alcohol puede surgir debido a una aplicacion
debil. Puede manifestarse entre ciertos grupos de riesgo,
como los hombres jovenes.

» Este desafio se puede superar mediante la realizacion de
campanfas de sensibilizacion, adaptadas a grupos especificos,
como los hombres jovenes y los infractores reincidentes, asi
como la aplicacion continua.




Integracion de legislacion en el
monitoreo y evaluacion

» Tipos de indicadores recolectados:

» Global: numero de paises con buenas leyes de conduccion bajo
los efectos del alcohol

« Nacional:
* Proporcion de conductores ilesos por encima del limite

* Proporcion de conductores heridos / muertos por encima del limite

* Incluir puntos legislativos clave en los programas de monitoreo
y evaluacion a nivel nacional

* Qué se trato en la ley

« Lafecha en que la ley se aprobo

« Cuando comenzo la implementacion




6 paises tienen una ley de bebery
conducir basad en CAS <0.05 g/dlI
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- CAS =0,05 g/dl y =0,02 g/dl en el caso de conductores jovenes o noveles
| CAS entre 0,05 g/dl v 0,08 g/dl, o 0,02 g/dl en el caso de conductores jovenes o noveles
- Mo existen leyes sobre conduccion bajo los efectos del alcohol o las que existen no tienen

en cuenta con el CAS/CAS mayor o igual que 0,08 g/dl

Fuente: La seguridad vial en las Américas, 2016

| Datos no disponibles
| No procede
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