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Resumen

Introduccidon. La accidentalidad de motociclistas es una problematica
de salud publica de Medellin, que afecta inequitativamente a la poblacién.
Objetivo. Describir los afios potenciales de vida perdidos (APVP) por
accidentes de motociclistas en Medellin entre 2009 y 2012. Métodos. Se
realiz6 un estudio descriptivo con fuente de informacion secundaria ajustada
con el método de Preston y Coale, y OPS de distribucion proporcional; en
el calculo de los APVP se empleé como valor de referencia la proyeccién
anual de la esperanza de vida al nacer de Colombia 2009-2014 y para el
analisis geografico se empled el método cuantil de clasificacion, la densidad
de Kernel y la simbologia por cantidades y atributos miltiples. Resultados.
El1 79,4% de los muertos en incidentes viales fueron hombres, el 50% tenia 40
afios 0 menos (RQ= 35 afos); los peatones (45,6%) y los motociclistas (31,7%)
fueron los usuarios mas vulnerables de la via. Los motociclistas hombres entre
los 15 y 29 anos tuvieron la mayor pérdida de afos potenciales de vida, al
igual que los accidentados en los barrios Caribe, San Cristobal, Guayabal y
Castilla; la mayor frecuencia de motociclistas muertos se observé en tramos
de la autopista norte, la autopista sur, la carrera 65, la avenida regional y la
avenida guayabal. Conclusion. En Medellin los motociclistas jovenes de sexo
masculino presentan las tasas de APVP mds altas del periodo, lo que implica
mayores costos sociales y econémicos para la ciudad. La accidentalidad fatal
mas alta de este grupo de interés se presenta en las vias principales de la ciudad
aledanas al rio Medellin.

Palabras clave: Accidentes de Transito, Motocicletas, APVP, Resultado
Fatal, Tasa de mortalidad.
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Potential years of life lost due to road incidents of motorcyclists, Medellin,
2009-2012: a spatial analysis of the occurrence site

Abstract

Introduction. Motorcycle accidents is a public health problem of Medellin,
which affects unfairly the population. Objective. To describe the potential years
of life lost (YPLL) motorcycle accident in Medellin between 2009 and 2012.
Methods: A descriptive study was conducted with secondary information
source adjusted with the Preston and Coale method; in the calculation of
YPLL, the annual projection of life expectancy at birth of Colombia 2009-2014
was used as reference value, and for the geographic analysis the “Quantile”
classification method, Kernel density and symbology amounts and multiple
attributes were used. Results: 79.4% of those killed in road accidents were
men, 50% were 40 years old or less; pedestrians (45.6%) and motorcyclists
(31.7%) were the most vulnerable road users. Motorcyclists men between 15
and 29 years of age had the highest amount of potential years of life lost, in the
same way, the road accidents in Caribe, San Cristobal, Guayabal and Castilla
neighborhoods; the increased frequency of motorcyclists killed was observed
in sections of the highway north, the south highway, running 65 regional and
Guayabal Avenue. Conclusion: In Medellin young male motorcyclists have
YPLL rates highest in the period, which implies greater social and economic
costs for the city. The highest fatal accident rate of this interest group is
presented on the main roads of the city along the Medellin River. °.

Key words: Road accidents, motorcycles, YPLL, fatal outcome, mortality
rate.
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Introduccion

A nivel mundial el panorama epidemioldgico ha cambiado ampliamente en las ultimas décadas, donde los nuevos desafios sanitarios se
encuentran enmarcados mas que todo por patologias no transmisibles, cuya complejidad en su atencién requiere de cambios significativos en los
sistemas de salud, para lo cual es indispensable la adopcién de nuevas metodologias que permitan la medicién e identificaciéon de tendencias de
dichos eventos de una manera mds integral, mejorando la definicion de prioridades en salud a nivel global, privilegiando los logros en calidad de
vida y sobrevida [1]. De esta manera, el principal desafio para este siglo, en cuanto a salud publica se refiere, ha sido la asignacion adecuada de
los recursos disponibles, con el fin de mejorar el marco causal de morbi mortalidad a nivel mundial, y en especial, reducir la marcada brecha en
salud de los paises.

Actualmente, uno de los problemas relevantes en la salud ptblica mundial son los accidentes de transito, definidos como aquellas colisiones
generadas al menos por un vehiculo en movimiento en una via publica o privada, que causa dafios a personas y bienes involucrados [2] debido a
que cada dia, miles de personas pierden la vida, sufren traumatismos o quedan con secuelas graves a causa de estos, afectando a la poblacién que se
encuentra en los aflos mds productivos de su vida, como lo son los adolescentes y adultos jovenes, en su mayoria miembros de paises de medianos
y bajos ingresos [3], lo cual genera un impacto negativo en la sociedad, en la economia y en la calidad de vida de las personas [4].

Este tipo de incidentes se encuentra dentro de las principales causas de mortalidad evitable a nivel global, dejando alrededor de 1,2 millones
de personas muertas y 50 millones de personas heridas anualmente [5], las proyecciones indican que estas cifras aumentaran en todo el mundo
casi a un 65% y en los paises de niveles econémicos bajos y medios hasta un 80% para el afto 2020, si no se intensifica las acciones y asume un
compromiso encaminado a la prevencion de estos hechos [6]. Diariamente a nivel mundial mueren alrededor de 16.000 personas a causa de
todo tipo de traumatismo, predominando los generados por colisiones en la via publica, donde los causados por el transito son el 25% de todas
las muertes por traumatismo; esta problematica ya no constituye un patrimonio exclusivo de los paises ricos, ahora, son las regiones de medio y
bajos ingresos- Africa, Asia, Caribe y gran parte de América Latina- las que se ven mds afectadas por estos eventos, representando el 80 % de las
muertes, siendo en su orden los motociclistas (23%), peatones (22%) y ciclistas (5%) los usuarios mas vulnerables de la via publica, aunque esto
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ultimo depende en gran parte de la regién y la solvencia econémica
de los paises; los hombres entre los 15 y 44 anos son los mas afectados
por los accidentes de transito, presentindose como segunda causa
de muerte mundial en los nifios y jovenes (5 a 14 y 15 a 29 afos
respectivamente) [6,7].

El informe anual denominado Accidentes de Transito de
la Comunidad Andina 2013 [8], registra para ese afo 347.018
accidentes de transito en los paises pertenecientes a esta comunidad-
Bolivia, Colombia, Ecuador y Pert-, a nivel general se presenta
una disminucién leve (0,2%) con respecto al afio anterior, donde
especificamente Ecuador es el pais que presenta un incremento
de 18,1% y Colombia una disminuciéon de 3,9% comparado al ano
anterior; los vehiculos de automotor, dentro de los cuales clasifican las
motocicletas, ocuparan el segundo lugar en los vehiculos involucrados
en los accidentes de transito con 311.908 vehiculos (22,7%), de los
cuales 89.061 son de Colombia.

Colombia vive diversos cambios sociales, politicos y econdmicos
que en gran parte han influido en el crecimiento del parque automotor
en sus principales ciudades, en especial el de las motocicletas, las
cuales se han convertido en uno de los bienes mas importantes de
los hogares colombianos [9]; sin embargo, el incremento de este
medio de transporte ha supuesto una carga importante para la salud
de los colombianos, que se manifiesta entre otras formas como
traumatismos, lesiones y muertes a causa de los accidentes que
pueden resultar de la interaccion con dichos vehiculos; en el ano 2013
se atienden 48.042 casos de accidentes de transporte, de los cuales
el 12,94% terminan en lesiones fatales, los mas afectados son los
hombres en edad econémicamente activos, ocupando el primer lugar
los usuarios de motocicletas [10].

Antioquia aparece como el departamento lider en la lista de
afectados tanto por muertes como lesiones generadas por este tipo de
accidentes presentando para el afio 2010 una tasa de mortalidad de 14
por 100.000 hab. aproximadamente, afectando principalmente a los
hombres de 20 a 34 anos de edad siendo los motociclistas el modo de
transporte mds frecuente (36% de la mortalidad), el Valle de Aburra
presenta una tasa de mortalidad por accidentes de transporte para el
afio en mencién de 13 por 100.000 hab. [11].

La ciudad de Medellin es protagonista en estos hechos [10];
durante los ultimos cinco afos los motociclistas se han convertido
en la poblaciéon mas vulnerable de las vias de este territorio, incluso
por encima de los peatones, lastimando especialmente a la poblacién
masculina de los 20 alos 29 anos de edad, en su mayoria de estrato bajo
y medio [12]. Los vehiculos tipo motos participan aproximadamente
en el 55% de los accidentes presentes en la ciudad; con relacion al afio
2010, en el ano 2013 se registra un aumento del 52,3% en el nimero de
usuarios de moto muertos en accidentes, teniendo una representacion
significativa los accidentes tipo choque y caida de ocupante [13].

Durante afos se han empleado distintos indicadores
epidemiolodgicos que permiten la medicion del impacto generado por
el amplio grupo de enfermedades y lesiones que pueden desencadenar
negativamente en la salud de la poblacion, entre ellos estan los
afios de vida potencialmente perdidos (APVP) que surge como un
complemento a los indicadores tradicionales de mortalidad, el cual

Tabla 1. Ilustracion del célculo de los APVP y IAPVP

evalua la importancia que tienen las diferentes causas de muerte desde
su magnitud y temporalidad, y permite conocer el estado de salud
de las comunidades, acoger estrategias en pro del mejoramiento y
calidad de los niveles de atencion e identificar las prioridades para la
asignacion de los recursos disponibles en el sector [10].

A partir de este panorama, la descripcion de la mortalidad y
de la pérdida de vida prematura de los usuarios de motocicletas
(conductores y pasajeros), permite marcar pautas para el desarrollo
de estrategias de intervenciéon que promuevan el bienestar de
esta poblacién vulnerable con mayor equidad, lo cual promueve
proyecciones economicas, sociales e institucionales sustentadas en
indicadores que dan cuenta del fenémeno de manera especifica.

De este modo, el principal objetivo de esta investigacion fue
describir los afios potenciales de vida perdidos por accidentes de
motociclistas en Medellin durante el periodo 2009-2012, con el fin de
valorar el impacto que estos eventos tienen sobre el estado de salud
de la poblacion; para ello, se caracterizo la mortalidad por incidentes
viales, especialmente de motociclistas, se determiné la pérdida de
aflos potenciales de vida de estos segtin variables demograficas, y
se referencié geograficamente los APVP y el lugar de ocurrencia de
los incidentes viales fatales de motociclistas en la ciudad durante el
periodo en observacion.

Materiales y métodos

En esta investigacion, se adoptd la metodologia general que
se emplea para calcular los anos de vida potenciales perdidos por
una poblacidn, la cual se detalla en la literatura [14,15]. Se realizd
un estudio descriptivo con fuente de informacion ajustada por el
subregistro de mortalidad con el método de Preston y Coale [16],
y la metodologia de distribucién proporcional propuesta por la
Organizacién Panamericana de la Salud [17]; se tuvo en cuenta todos
los registros oficiales de defuncién (recolectados por el DANE) con
causa basica de muerte relacionada con accidentes de transito de
motociclistas  (CIE-10: V20-V29) ocurridos en Medellin entre los
afios 2009 y 2012.

Se adopt6 el método de los afos potenciales de vida perdidos
(APVP), donde el limite potencial fue la proyecciéon anual de la
esperanza de vida al nacer (EVN) de Colombia 2009-2014 (mujeres:
76,94 anos; hombres: 70,83 afos; total: 73,81 afios), y aunque los
anteriores valores no permiten una comparacion internacional, se
optd el uso de este valor limite de la edad para calcular los APVP
porque se ajusta al perfil poblacional del pais, lo cual permite hacer
comparaciones entre zonas o regiones del mismo.

Para calcular los APVP se tuvo en cuenta grupos quinquenales de
edad que permitieron que el célculo fuera mas preciso, por ello se
empleo la marca de clase para comparar la EVN en cada grupo etario,
obteniéndose los APVP de multiplicar el nimero de defunciones (por
grupo de edad) con la diferencia entre la EVN y la marca de clase; este
proceso se llevo a cabo para calcular los APVP por cada una de las
caracteristicas de interés. De igual modo, se ajustd por la estructura
de la edad a través de la tasa de afos potenciales de vida perdidos
(IAPVP) (Tabla 1).

Grupo . Poblacién .
Edad (1) Xi (2) 3) Muertes (4) EVN(5) EVN-Xi(6) APVP (7) IAPVP (8)
Lils  (Li+Ls)2 Casos — Limite 52 @x(©6  (7)/(3))*100000
s s i ajustados potencial i * )
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Para el analisis geografico de las tasas de APVP por incidentes de
motociclistas por barrio donde ocurrieron los hechos en el periodo
de estudio se realizaron mapas tematicos por sexo y grupos de edad,
teniendo en cuenta una simbologia por cantidades y el método de
clasificacion estandar cuantil [18]; y para hacer la distribucion espacial
de los eventos fatales de motociclistas en la ciudad de Medellin
por direcciéon de ocurrencia del hecho se tuvo presente un enfoque
deterministico, dado a que cada entidad (defuncién de motociclista)
se le relaciond un identificador tnico que permitié distinguirlo de
forma segura en el proceso de geocodificacion [19].

Para ello, el primer paso consistié en la revision de la variable
disponible en el registro de defuncion que referia la direccién donde
ocurrieron los hechos, la cual se normaliz6é de acuerdo a cada uno
de los componentes de la direccion, dejando de lado observaciones
o descripciones textuales que pudieran presentar. Asi mismo, se
revisé la medida de la calidad de la geocodificaciéon en términos
de completitud, el cual fue del 84% aproximadamente; para la
representacion se empled el método de la densidad de Kernel y la
simbologia por cantidades y atributos multiples [20].

Para ubicar especificamente el nimero de eventos por direccion, fue
necesario agrupar las muertes por localizacion y asociar dicho valor a
cada una de las direcciones involucradas, lo cual permitié identificar
la cantidad de defunciones de motociclistas por nomenclatura vial
registrada, para ello, se realizo un mapa tematico con simbologia por
atributos multiples que permitié denotar las cantidades asociadas de
forma gradual en cada poli linea de la malla vial correspondiente,
categorizadas por anchos y colores diferentes de acuerdo al nimero de

muertes. Para identificar el ranking de las vias con mayores muertes
fue necesario hacer una revision minuciosa de las direcciones que
registraban alguna muerte, agrupandolas por nombre comtn de la via
(por lo general, para las avenidas y autopistas) y por calles o carreras;
y para ensefiar los tramos de las vias en los que la frecuencia de los
accidentes mortales fue mayor, se hizo una seleccién por atributos en
las cinco vias con mayor porcentaje de participacion.

Para el analisis se hizo uso del software estadistico IBM SPSS 21°,
de la hoja de célculo Microsoft Excel y del geocodificador masivo
de Medellin “MapGis” y de la plataforma de ArcGIS 10° para la
presentacion de los mapas tematicos.

Resultados

En Medellin, en el periodo comprendido entre 2009 y 2012, se
presentaron 1.222 defunciones a causa de los accidentes de transito,
de las cuales el 79,4% eran hombres, el 50% de la poblacion fallecida a
raiz de dicha causa tenia 40 afios o menos; los peatones (45,6%) y los
motociclistas (31,7%) fueron los usuarios mas vulnerables de la via.

En el afio 2011 se observo la tasa de mortalidad por accidentes de
motociclistas mas alta del periodo (4,7 por cada cien mil habitantes)
con una diferencia de casi dos unidades en la tasa con respecto a
la mas baja del cuatrienio. El 50% de los motociclistas fallecidos
tenian 27 anos o menos; los motociclistas que fallecieron a causa de
incidentes viales en Medellin del afio 2009 a 2012 estaban iniciando la
segunda década de la vida, notandose en todos los afios evaluados una
concentracion considerable en los rangos de edad de 15 a 29 afios y
de 30 a 49 anos (Tabla 2), correspondiendo esto a cerca del 96% de los
usuarios de vehiculo de dos llantas en la ciudad con desenlace fatal.

Tabla 2. Mortalidad por incidentes en motocicleta por grupos etarios y afio. Medellin, 2009-2012¢

1-14 15-29 30-49 50-64 65y mas
Aiio defuncion
n % Tasa® n %"  Tasa® n %* Tasa® n %' Tasa® n %*  Tasa®
2009 1 1,0 0,2 48 50,0 8,4 44 45,8 6,5 3 3,1 0,8 0 0,0 0,0
2010 0 0,0 0,0 53 73,2 91 16 22,5 2,4 3 4,2 0,7 0 0,0 0,0
2011 1 0,9 0,2 75 66,7 12,8 32 28,8 4,7 4 3,6 0,9 0 0,0 0,0
2012 2 1,9 0,5 60 56,7 10,3 41 38,5 5,9 2 1,9 0,5 1 1,0 0,5
Total 4 1,0 0,2 236 61,0 10,2 134 34,6 4,9 12 3,1 0,7 1 0,3 0,1

* % con respecto al total por afio.
b Tasa por 100.000 hab.

Se observo marcado predominio de las defunciones en hombres
motociclistas en una relacién de 5 a 1. El riesgo de presentarse un
accidente mortal en motociclistas en la ciudad fue de 39,6 por cien
mil; es decir, hubo aproximadamente 40 motociclistas victimas fatales
de accidentes por cada 100.000 motos que circularon en el édrea
metropolitana en ese tiempo, observandose el mayor riesgo en el ailo
2009 (11,3 por cien mil). En promedio hubo 1 motociclista muerto
por cada 1.212 motocicletas.

Durante el cuatrienio se present6 en total una pérdida de 17.478
anos potenciales de vida a causa de los incidentes viales sufridos por
los motociclistas en Medellin, con un promedio de 4.370 APVP por
ano lo que corresponde a una tasa de 751 APVP por cada 100.000
habitantes, siendo los afios 2011 y 2012 los que aportaron cerca del
57% de los APVP en el periodo (Tabla 3).

Tabla 3. APVP por incidentes viales de motociclistas ocurridos en la
ciudad de Medellin segtin sexo, 2009-2012

. Total Hombres Mujeres
Ano' . Tasa Tasa Tasa
defuncién APVP* APVP® APVP: APVP® APVP: APVP®
2009 4218 184,3 3228 299,9 811 66,9
2010 3326 143,8 2352 216,2 863 70,4
2011 5122 219,0 4105 373,2 782 63,1
2012 4813  203,6 3901  350,9 688 55,0
Total 17478 7514 13587 1242,0 3144 255,1

* Con respecto al limite potencial de cada sexo y el general.

® Tasa mediana por 100.000 habitantes.

Con respecto al niimero total de APVP yalatasa delos APVP fue
notoria la participacion del sexo masculino, casi 5 veces con respecto
a las mujeres en todos los grupos etarios, presentandose la mayor
concentracion en el grupo de edad de los 15 a los 49 afos. Tanto las
tasas de los APVP de los hombres como las de las mujeres disminuyen
paulatinamente a medida que aumenta la edad a partir de los 29 afios
(Figura 1).
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Figura 1. Distribucién de la tasa de los APVP por incidentes viales
de motociclistas en Medellin segun grupo de edad y sexo, 2009-2012

En el periodo, la tasa mas alta de los APVP por incidentes viales
de motociclistas se presenté en la zona Noroccidental (188 %000
aproximadamente), seguida delazona Centro Oriental y Suroccidental
(aproximadamente 141 %000 y 122 %000 respectivamente); las cuales
representaron el 60% de la pérdida de afos de vida potenciales de
motociclistas durante los afios 2009-2012; especificamente en las
comunas Castilla, La Candelaria, Guayabal, Aranjuez y Belén; donde
se concentro cerca del 56% de los APVP.

Las mayores tasas delos APVP por incidentes viales de motociclistas
se presentaron en su orden en los barrios Caribe (35,5 APVP %000),
San Cristobal (drea urbana) (21,6 APVP %000), Guayabal (21,2 APVP
%000), Castilla (17,0 APVP %000), Campo Amor (16,6 APVP %000),
Cristo Rey (15,3 APVP %000) y la Toscana (15,2 APVP %000); en
los cuales se concentr6 cerca del 20% de los afios potenciales de
vida perdidos por la causa en estudio. Cabe resaltar que los barrios
con una tasa de APVP mayor a 5,4 por cada 100.000 hab. reunieron
aproximadamente el 57% del total de los APVP por incidentes viales
de motociclistas en el periodo (40 barrios de 135 que refirieron la
ocurrencia de algtin accidente fatal de motociclista) (Figura 2).
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Figura 2. Tasa mediana de APVP por incidentes viales de motociclistas
en los barrios de Medellin, 2009-2012

Los incidentes viales que generaron lesiones fatales en los usuarios
de vehiculo de motor de dos ruedas se presentaron con una mayor
concentracion en las zonas aledafas al rio Medellin que la atraviesa de
sur a norte, donde se encuentran importantes vias de comunicacion y
soportan una mayor circulacién de vehiculos (Figura 3). La densidad
mas alta de incidentes fatales se observé en las zonas que corresponden
a las comunas Castilla, La Candelaria, Guayabal, Aranjuez, Belén y
Laureles; las cuales fueron las primeras cinco comunas con una mayor
tasa de mortalidad y tasa de APVP en el cuatrienio
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Figura 3. Densidad de muertes de motociclistas por incidentes viales
en Medellin, 2009-2012

La mayor frecuencia de motociclistas muertos ocurrié en algunas
de las principales vias de la ciudad, que se caracterizan por ser rapidas
y admitir un gran volumen de tréfico; la autopista norte ocupé el
primer lugar con el 5,7% de las defunciones, siendo la Cr 64C (con
la 78A, 88A, 93 y 111A) el tramo con el nimero de muertos mas alto
(20 muertos); seguida de la autopista sur donde murié el 5,2 % de
la poblacion en estudio con una notoria participacién de la Cr 63 (8
muertos) y la Cr 50 (7 muertos); en tercer lugar la Cr 65 fue la via en
la que 18 motociclistas (4,7%) perdieron la vida a causa de incidentes
viales en el periodo. La avenida regional (en los tramos de la Cr 49,
Cr 62 y Cr 63) y la avenida guayabal (en la Cr 52) también fueron
referentes geograficos importantes en la ocurrencia de los hechos que
dieron lugar a la muerte de dichos usuarios de la via (4,4 % y 3,4 % de
las muertes respectivamente) (Figura 4).
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Figura 4. Distribucién del nimero de motociclistas muertos en
incidentes viales por la direccion de la ocurrencia. Medellin, 2009-
2012

Discusion

La mortalidad ha sido explorada en diversos escenarios en las
ultimas décadas, porque su anilisis constituye uno de los elementos
fundamentales en el disefio y evaluacion de politicas publicas; es un
componente clave en la dindmica poblacional y es de gran utilidad
para determinar las condiciones de salud de la poblaciéon. Su
estudio ha avanzado considerablemente hacia aquellas muertes que
no deberian presentarse si las condiciones sociales, politicas y de
los servicios de salud fueran diferentes, dado a que representan un
indicador del avance e impacto de intervenciones en salud publica en
un territorio [21].

En Medellin, durante el cuatrienio considerado los resultados
revelaron que los usuarios de vehiculos de motor de dos ruedas
fueron la segunda poblacion victima de los incidentes viales que se
presentaron en la ciudad, después de los peatones; la mayor tasa de
mortalidad la presentaron los hombres en una relacion de 5:1, siendo
los motociclistas entre los 15 y 29 afos de edad los mas afectados, lo
que conlleva a que la mayor pérdida de afios potenciales de vida se
haya concentrado en este mismo grupo etario tanto en los hombres
como en las mujeres.

La tasa mds alta de los APVP por los motociclistas se dio en el
afio 2011 con un incremento del 52,3% con respecto al aflo anterior,
lo cual constituye el cambio mds notorio del periodo, dado a que en
el afo 2012 con respecto al inicial el aumento de la tasa de APVP fue
de 10%. La tendencia de las tasas de APVP seguida en los cuatro afios
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revisados no es muy distante a la que se ha descrito en otra publicacién
donde el mayor nimero de afios potenciales de vida perdidos que
se concentr6 en los hombres jovenes y adultos jovenes de 15 a 39
afios ha sido relacionado con la ocupacion y la edad productiva, lo
que representa un impacto econémico desfavorable en términos de
productividad social [14].

Segun los resultados de otros estudios [12, 13, 22, 23], los
motociclistas son la poblaciéon que mayor riesgo tienen de presentar
traumatismos fatales a causa de los eventos de transito, debido a que
la mayoria de incidentes son choques contra objetos fijos, lo que ha
representado un factor asociado significativamente con el trauma fatal
de motociclistas, debido a que la energia que acumulan las victimas en
este tipo de accidentes es mayor que en otros [23].

En coherencia con los datos internacionales, nacionales y
municipales sobre la mortalidad de los motociclistas, en los resultados
de este trabajo, los hombres tuvieron protagonismo en la pérdida de
los afos potenciales de vida, casi el 80% con respecto al total, cifra
que es similar al comportamiento descrito a nivel nacional, donde el
81,4% de los APVP por accidentes de transito en el afio 2010 tuvo
a los hombres como protagonistas “[12] [14]; lo anterior ha sido
relacionado con el hecho de que son los hombres quienes usan con
mayor frecuencia las motocicletas como medio de transporte para
cumplir con actividades cotidianas como trabajar, estudiar, recrearse
o divertirse [10], y mas cuando en Medellin, durante la tltima década
se ha observado un cambio notorio en la movilidad vial, en la que
se ha generalizado el uso de este vehiculo como herramienta de
transporte y de trabajo [14]; con un agravante, que no hay un control
exhaustivo en la venta de estos vehiculos que se percibe como factor
de riesgo tanto para el usuario como para el peatdn.

Otro de los resultados que mas se destaca por su magnitud y
su significacion es la pérdida de anos potenciales de vida por los
motociclistas que se encuentran en el grupo etario de 15 a 49 anos,
con una concentraciéon mayor en los jovenes, dato que evidencia la
pérdida de oportunidades en mano de obra productiva y reproductiva
en Medellin por esta causa externa [24]; aunque la probabilidad de
morir se incrementa con la edad, no se debe dejar de lado aquellas
poblaciones que se consideran de menor riesgo, como lo son los
jovenes [25].

Una mencion especial merece la pérdida de afios potenciales de
vida por los motociclistas que sufrieron incidentes viales en las zonas
aledanas al rio Medellin, donde el 60% de los APVP en el periodo
se concentraron en primer lugar en la zona noroccidental que se ha
caracterizado por tener importantes vias de acceso a la ciudad como
la autopista norte y la carrera 65, seguida de la zona Centro Oriental
y Suroccidental; es asi como las comunas en las que se observaron las
mayores tasas de APVP fueron en su orden Castilla, La Candelaria,
Guayabal y Aranjuez; aunque Aristizabal D, et, al. no calcul6 los APVP
para dicha poblacion, encontrd que el trauma fatal de motociclistas se
present6 con mayor frecuencia igualmente en estas comunas. De igual
modo, en el anuario estadistico de accidentalidad vial de Colombia
del ano 2011, se encontr6 un comportamiento similar al antes descrito
para ese aflo, donde a través de un mapa de riesgo para los accidentes
graves ocurridos en Medellin se destacé la importante participacion
de las comunas Aranjuez, La Candelaria, Guayabal y el Poblado [23].

Es importante mencionar que los eventos fatales de los
motociclistas en Medellin ocurrieron en su mayoria, en los tramos de
algunas de las principales vias de la ciudad que se encuentran en los
barrios Caribe, Guayabal, Castilla, Campo Amor y Cristo Rey donde
las tasas de mortalidad y de APVP fueron mayores. En la autopista
norte sobre la carrera 64C fue el tramo de la via en que ocurrio el
5,2% de los hechos fatales de los motociclistas en Medellin, seguido
de la autopista sur sobre la carrera 63 y la carrera 50, y en la carrera
65; estos resultados reiteran lo descrito en otras investigaciones afines

a esta [23], que refieren que aunque en las glorietas e intersecciones
se presentaban mayor numero de accidentes viales, los motociclistas
que conducian en vias diferentes a estas, por lo general tramos de
via, presentaban una probabilidad mas alta de morir, lo cual se ha
relacionado con el hecho de que son vias anchas que fomentan una
mayor interaccion entre los vehiculos y la alta velocidad [26], que
desde su concepcion como vias principales permiten limites maximos,
en el caso de Medellin, 80 kilémetros por hora, sumado a lo anterior,
la inexperiencia de los motociclistas (27), el uso inadecuado de los
cascos [28] y demds elementos de seguridad.

Como es de conocimiento, el sistema del transito es el mas complejo
y el que mayor peligro representa para las personas cotidianamente,
debido a que es un fenémeno con multiples interrelaciones que se dan
dentro y fuera de él, donde factores como el aumento incontrolado
en el numero del parque automotor circulante, el crecimiento
poblacional, la urbanizaciéon e industrializacion inherentes al
desarrollo econémico y social de las poblaciones hacen que la
capacidad infraestructural y controles emitidos para la regulacion vial
sean insuficientes para responder a las nuevas necesidades y retos; es
por ello, que cada vez se hace necesario un trabajo interinstitucional
coordinado, ya que como lo indica la OMS, la voluntad politica y
el compromiso de alcanzar una gestion eficaz de la seguridad, son
dos puntos claves que permitiran lograr una pronta e importante
reduccion de los traumatismos causados por el transito [5].

Es fundamental que los planes, programas y proyectos
encaminados a controlar la problematica vial desencadenada por
los motociclistas en la ciudad estén orientados por sus necesidades
especificas, para lo cual es indispensable la realizacion permanente de
estudios que contribuyan con la comprension de las situaciones que
dan lugar a estos hechos que afectan principalmente a la poblacién
econdémicamente productiva; los hallazgos de estudios realizados a
nivel mundial [28], sugieren que el uso del casco por estos usuarios de
la via reducen significativamente el riesgo de muerte en un accidente
y por ende, la perdida de afios potenciales de vida, por lo que se
sugiere un control mas riguroso en el uso de estos por parte de los
agentes de trdnsito; asi mismo, el control en la entrega de licencias
a motociclistas sin experiencia ha sido abordado en otros estudios
[27] como un posible factor que influye en la mortalidad prematura
de este grupo de riesgo, lo cual amerita una revision mas detallada
para determinar el nivel de capacitacion e inclusive la edad legal para
conducir una motocicleta. Al igual que en otras ciudades, en Medellin
se ha observado un crecimiento acelerado del parque automotor de
motos en los tltimos afos; sin embargo, en la revision bibliografica
no se encontrd estudios que lo correlacionen con la accidentalidad
en el pais.

Es necesario llamar la atencion sobre la frecuencia con que se
presentan las lesiones fatales de los motociclistas en Medellin en la
arteria vial aledafia al rio que atraviesa la ciudad de sur a norte, ya
que por lo general son vias importantes de comunicaciéon con alto
flujo vehicular, por lo que se recomienda revisar las condiciones y
posibles factores desfavorables en la infraestructura y seguridad que
presentan estos lugares para los motociclistas; asi como la pertinencia
de articular sistemas efectivos para controlar aquellas conductas que
tienen un mayor riesgo de accidente, como el exceso de velocidad, lo
cual se puede impulsar con la instalaciéon de cdmaras automaticas de
velocidad o cinemémetros en aquellos sitios en los que se da la mayor
accidentalidad de motociclistas, dado a que los accidentes producto de
este exceso incrementa la severidad de las lesiones (Cendex). Ademas,
se recomienda desarrollar continuamente trabajos que caractericen
no solo la mortalidad sino también la discapacidad generada en los
usuarios que se encuentran en mayor riesgo en las vias de la ciudad.

En este estudio, es de resaltar que el subregistro en las muertes por
causas externas en Medellin durante el periodo de estudio fue muy
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bajo, lo que corresponde con la afirmacién del DANE, quien expone
que el subregistro en la mortalidad y la omision en la certificacion
por estas causas es mucho menor a la de las causas naturales, debido
a que en su investigacion intervienen varias instancias y el sistema
de estadisticas vitales capta un nimero de dichas muertes que las
autoridades competentes no llegan a conocer.

Por las caracteristicas propias del disefio y la fuente de informacion,
este trabajo presenta varias limitaciones: en primer lugar, la fuente
de informacién que se empleé para el andlisis no permitié hacer una
descripcion mads detallada de la perdida de afios potenciales de vida a
causa de los incidentes viales de motociclistas por otras caracteristicas
importantes de persona, tiempo y lugar; debido a que el certificado de
defuncién ajustado por el DANE no registra a profundidad variables
que describan la ocurrencia de los hechos, lo cual demuestra que en
Colombia no hay coherencia entre las fuentes sanitarias y policiales
de las causas externas, lo que se ha convertido en una debilidad
institucional para consolidar las estadisticas oficiales [29].

Igualmente, la fuente de informacién no permiti6 identificar el
lugar de la ocurrencia de los hechos para el 16% de los registros de
defuncién de motociclistas en el cuatrienio; y aunque los conductores
y pasajeros de dichos vehiculos presentan niveles de riegos diferentes,
no fue posible desagregar el analisis por cada uno de los usuarios
debido a que la variable disponible para ello tendia a una descripcion
de “no especificado” en la condicion de la victimas, lo que implicaba
que un numero considerable de registros no se tuviesen en cuenta,
de esta manera, se opta por trabajar de acuerdo con la clasificacion
que proporciona la CIE-10, donde los motociclistas se consideran
bajo los cddigos que van de la V20 a la V29 incluyendo asi tanto a los
conductores como a los pasajeros de motos.

Por otrolado, el método empleado parael calculo de losanos de vida
perdidos por muerte prematura no permite comparar los resultados
a nivel internacional, dado a que como limite de la edad para calcular
los APVP se emple6 la esperanza de vida al nacer que representa el
perfil poblacional del pais; sin embargo, en la revision bibliografica
no se encontraron estudios en Colombia que detallaran los afos
potenciales de vida perdidos por la causa revisada especificamente
en los motociclistas, lo cual fue una gran limitacién para comparar
los hallazgos de este trabajo. Y al ser un estudio descriptivo, no fue
posible realizar analisis estadisticos que relacionaran los factores
asociados y de causalidad con la pérdida prematura de afos de vida
por los motociclistas en la ciudad.

En conclusidn, los resultados de este estudio son consistentes
con la situaciéon descrita en otras publicaciones. En Medellin los
motociclistas jovenes de sexo masculino presentan las tasas de
APVP mas altas del periodo, lo que implica mayores costos sociales
y econdmicos para la ciudad ,y dado que la accidentalidad fatal mas
alta de este grupo de interés se presenta en las vias principales de la
ciudad aledanas al rio Medellin; es pertinente mencionar que aunque
en los ultimos anos se han desarrollado importantes programas para
atender a este sector poblacional, sus principales manifestaciones
siguen estando aun presentes, al igual que muchos de los factores
que lo desencadenan, por lo que el desafio consiste en que politicos,
planificadores, promotores y, sobre todo los actores del sistema,
tomen conciencia y se articulen para generar un espacio vial seguro.
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