DOSSIER FUNDACION MAPFRE 2016 DE SEGURIDAD VIAL
INFANTIL EN EL AUTOMOVIL EN ESPANA'Y LATINOAMERICA:
SILLITAS INFANTILES 2016

Fundacién

MAPFRE
. TR =0 B



FECHA

Octubre 2016

Fundacién

MAPFRE

Autores por parte de Fundacion MAPFRE:

D. Jorge Ortega

D. Jesus Monclus

D. Adrian Gutiérrez
D2. Marilia Murciano
D. Fernando Camarero

Magquetacion: Pilar Prieto, Fundacion MAPFRE

© Textos: sus autores

© Esta edicion:
2016, Fundacion MAPFRE
P° de Recoletos, 23. 28004 Madrid
www.fundacionmapfre.org

Colaboraciones especificas:

D2. Rosa Gallego Galeano ha colaborado en la seccidn sobre la Situacién en Latinoamérica

D2. Nuria Parera y D2. Alba Fornells, de Applus+ IDIADA, han contribuido con la realizacidn de los
ensayos de sillitas y los textos con sus correspondientes resultados que se incluyen en la seccién
cuarta del presente dossier.

La informacion contenida en el presente estudio puede utilizarse haciendo referencia a la misma del
siguiente modo: “Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdévil en Espafia y
Latinoamérica: sillitas infantiles 2016”. © Fundacion MAPFRE, 2016.



Contenidos

0. RESUMEN EJECUTIVO 5
Resumen de datos en Espana 5
Resumen de datos en Latinoamérica 6
Conclusiones de los ensayos 7
Objetivo cero ninos fallecidos o heridos graves 9

1. UNA TRAGEDIA DE ALCANCE MUNDIAL 10

2. DATOS DE SINIESTRALIDAD EN ESPANA 12
2.1. Resumen 12
2.2. Objetivo y metodologia 14
2.3. Los accidentes de trafico son la principal causa de muerte infantil 15
2.4. Una importantisima reduccion del 32% en el afio 2015 en el nimero de nifos fallecidos

en el trafico 16
2.5. La seguridad en el automovil sigue constituyendo un aspecto prioritario 19
2.6. Una gran reduccion de victimas mortales infantiles por accidentes de trafico entre 1990y 2015 23
2.7. Uso de sistemas de sujeccion infantil en los Ultimos anos 25

3. SITUACION DE LA SEGURIDAD INFANTIL EN EL AUTOMOVIL EN LATINOAMERICA 28
3.1. El estudio 28
3.2. Objetivo 29
3.3. Alcance y metodologia 29
3.4. Principales datos 32

3.4.1. Dato sobre siniestralidad infantil 32
3.4.2. Tasa de siniestralidad infantil 33
3.4.3. Accesibilidad online de estadisticas sobre siniestralidad infantil 34
3.4.4. Legislacion sobre asientos infantiles en el automovil 35
3.4.5. Eficacia de la fiscalizacion de la legislacion 36
3.4.6. Normativas técnicas sobre caracteristicas de los asientos o sistemas de retencion infantil 37
3.4.7. Campanas especificas sobre sistemas de retencion infantil de sequridad para el automovil 38
3.4.8. Resumen de datos generales 39
3.5. Conclusiones 41
3.6. Recomendaciones 43

4. ENSAYQS DE CHOQUE DE LOS ERRORES MAS PELIGROS0S 45
4.1. Efectividad de las sillitas infantiles 45
4.2. Listado de errores mas peligrosos 46
4.3. Consecuencias del mal uso de los SRI en caso de accidente 47
4.4. Metodologia 49

4.4.1. Metodologia de las pruebas 49
4.4.2. Evaluacion del riesgo de las lesiones 50
4.5. Ensayos realizados 52



4.5.1. Ensayo 1: bebé en regazo (1532]
4.5.2. Ensayo 2: SRl sentido de la marcha. SRI no homologado (1544)
4.5.3. Ensayo 3: SRl sentido de la marcha. SRI envejecido [1536]
4.5.4. Ensayo 4: SRI sentido de la marcha. Holgura cinturdn (1535]
4.5.5. Ensayo 5: SRI en sentido contrario a la marcha. Holgura en arnés (1533]
4.5.6. Ensayo 6: Cinturdn de seguridad sin asiento elevador (1537)
4.5.7. Ensayo 7: SRI sentido de la marcha (1539)]
4.6. Comparacion de resultados

4.7. Conclusion de los ensayos

5. 0BJETIVO CERO NINOS FALLECIDOS O HERIDOS GRAVES
5.1. Fundacion MAPFRE y el Objetivo Cero
5.2. Campana 2016 Objetivo Cero Fallecidos o Heridos Graves

ANEXO 1: VALORACIONES PAIS A PAIS DE LA SITUACION EN LATINOAMERICA
ANEXO 2: TIPOS DE SRI'Y NORMAS DE HOMOLOGACION
ANEXO 3: REFERENCIAS Y BIBLIOGRAFIA
ANEXO 4: VIDEOS DE ENSAYOS
Ensayo 1544 Silla no homologada
Ensayo 1539 Uso correcto
Ensayo 1537 Sobre asiento vehiculo sin sillita
Ensayo 1536 Silla envejecida
Ensayo 1535 Silla con holguras
Ensayo 1533 Arnés con holguras

Ensayo 1532 Bebé en regazo

52
54
60
65
69
73
78
81
83

85
85
86

89
102
11
115
115
115
115
116
116
116
116


https://youtu.be/Cne0_K_xXYY
https://youtu.be/NcFfGtFHL4A
https://youtu.be/TgwD1-LVwNQ
https://youtu.be/zGy1uHA2yxc
https://youtu.be/i3DncVObYaI
https://youtu.be/SP7KNcpRVcQ
https://youtu.be/GzBgyDou8Vw

Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdvil en Espanay Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

Resumen ejecutivo

Resumen de datos en Espana

En el afio 2014 (Ultimo para el que se dispone de informacion al respecto),
los accidentes de trafico supusieron la principal causa externa de muerte
infantil, representando el 23% de todas las muertes de ninos de 0 a 14
anos por causas externas. Se trata del menor porcentaje de los ultimos 25
anos, lo que indica que la mejora de la seguridad vial infantil alcanza una
mayor magnitud que en otros ambitos como los ahogamientos, las caidas
accidentales, etc.

En 2015, un total de 25 ninos de entre 0y 14 afos murieron en Espana como
consecuencia de siniestros de trafico. En el ano 2014, el nUmero de ninos
fallecidos en Espana como consecuencia de accidentes de trafico habia sido
de 37: entre los anos 2014y 2015, por tanto, se ha producido una significativa
reduccion del 32% en el nimero de nifos fallecidos en Espafa como
consecuencia de accidentes de trafico.

La suma de ninos fallecidos y heridos graves en 2015 ascendié a 380. En
el ano 2014, la suma de ninos fallecidos y heridos graves en Espana como
consecuencia de accidentes de trafico fue de 388: entre los afios 2014y 2015,
por tanto, se ha producido una ligera reduccion del 2% en la suma de nifios
fallecidos y heridos graves en Espana como consecuencia de accidentes de
trafico.

En 2015 la mayor parte de los ninos fallecidos murieron fuera de las ciudades:
mientras que en carretera perdieron la vida 19 nifios (un 76% o, dicho de otro
modo, dos de cada tres nifios), en las ciudades fallecieron 6 (el 24 por ciento).

En contraposicion con lo anterior, el 63% de los heridos graves y el 65% de
los heridos leves se produjeron en Espana en 2015 en vias urbanas.

La mayoria de los nifios menores de 15 afos fallecidos en accidentes de
trafico en Espana en el ano 2015 eran ocupantes de turismos o furgonetas
ligeras: en concreto, fueron 16 los ninos fallecidos ocupantes de turismos
de un total de 25 ninos fallecidos en el trafico en 2015. En el ano 2015, los
ocupantes de turismos representaron el 64 por ciento de todas las victimas
mortales en accidentes de circulacion. Queda claro, por tanto, que los nifios
ocupantes de turismos siguen siendo el area prioritaria en la mejora de la
seguridad vial infantil.

El segundo grupo con mas victimas mortales infantiles fueron los peatones.
En concreto, en 2015 fallecieron un total de 8 ninos peatones. En otras
palabras, algo menos de un tercio de todos los ninos fallecidos en Espana en
siniestros de circulacion en el ano 2015 con edades comprendidas entre los
0y los 14 afos eran peatones (exactamente, el 32% de los nifos fallecidos).

En el afio 2015 fallecié un nifio ocupante de quad (el 4%). En 2015, ningtn
nino ocupante de bicicletas, autobus, otros vehiculos pesados, motocicletas
o ciclomotores fallecio en Espafa en accidente de circulacion.
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e Mientras que, en el ano 2015, el 100% de los fallecidos en zona urbana
fueron peatones (6 nifos fallecidos), en carretera fallecieron dos peatones
con edades comprendidas entre los 0y los 14 anos (el 11% del total de 19
fallecidos en carretera). Y mientras que en ciudad no fallecié ningln nifio
ocupante de turismo o furgoneta (el 0%), en carretera perdieron su vida
un total de 16 ocupantes de dichos tipos de vehiculos (el 84% de todos los
fallecidos en carretera)

¢ En las dos Ultimas décadas, entre los afios 1990 y 2015, el nUmero de nifos
de 0 a 14 anos fallecidos cada ano como consecuencia de accidentes de
trafico se ha reducido desde 307 hasta 25, lo que constituye una notabilisima
reduccion del 92%. En otras palabras, por cada 10 nifnos que perdian la vida
en accidentes de trafico en Espana en 1990, hoy Unicamente pierde la vida
uno. En el caso de la suma de fallecidos y heridos graves, mientras que a
principios de la década de los afos noventa resultaban fallecidos o heridos
graves en Espana aproximadamente 2.200 ninos, en el ano 2015 dicha cifra se
habia reducido hasta 355 (una disminucion del 81 por ciento).

e Enlasdos Ultimas décadas, entre los anos 1993y 2015, el nimero de nifos de
0 a 14 anos heridos graves como consecuencia de accidentes de trafico se ha
reducido desde 1.893 hasta 355, lo que constituye una notabilisima reduccién
del 81%.

e En las dos Ultimas décadas, entre los afos 1993 y 2015, el niumero de nifos
de 0 a 14 anos heridos leves como consecuencia de accidentes de trafico
ha aumentado desde 5.708 hasta 6.165, lo que constituye un incremento
importante en el citado periodo del 8%. También merece la pena destacar que
el numero de heridos leves ha aumentado de modo muy significativo entre
los anos 2014 y 2015, pasando de 5.610 heridos leves en el ano 2014 a los
indicados 6.165 heridos leves en 2014 (un aumento del 19%).

¢ Mientras que el nUmero de nifios heridos graves en el afio 2015 constituye un
valor cercano al minimo histérico (el menor valor de los Gltimos veinte afios
alcanzé en 2014 con 351 heridos graves), el nimero de nifios heridos leves
estd aumentando en los Ultimos afos y en 2015 fue el mayor de las dltimas
dos décadas.

Resumen de datos en Iberoamérica

En muchos paises, sobre todo en los mas desarrollados, los nifios ocupantes de
vehiculos particulares, constituyen el grupo de victimas de transito mas nume-
roso [y un grupo que crece a medida que aumenta la motorizacion); los asientos
(sillitas) infantiles, también llamados Sistemas de Retencion Infantil (SRI), pre-
vienen entre un 50% y un 90% de todas las lesiones infantiles graves y mortales.

El uso correcto de los SRI reducen las lesiones entre un 90% y un 95% en el caso
de los sistemas que miran hacia atras y en un 60%, en los que miran hacia ade-
lante.

Los SRI constituyen probablemente la medida de seguridad vial individual MAS
IMPORTANTE para los nifios que se trasladan como pasajeros de vehiculos par-

ticulares.

Los datos obtenidos, en la revision 2015, y para el ultimo ano para que el que se
dispone de datos en cada pais, demuestran que casi 5.000 nifos de 0 a 14 anhos
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(4.918, en concreto), fallecieron anualmente en los 18 paises de LAC incluidos en
el andlisis.

Silo comparamos con los 5.113 nifos fallecidos de la revisién anterior (afio 2013),
podemos decir que ha habido una reduccién del 3.87 % aproximadamente en el
nimero de muertes.

La tasa media de mortalidad infantil anual por trénsito en los paises LAC consi-
derados es de treinta y dos (32] fallecidos por millén de habitantes; en los paises
de la Unién Europea considerados, dicha tasa media es de seis (6) nifios falleci-
dos por cada millon de habitantes.

Los paises de Latinoamérica y el Caribe tienen una deuda impostergable con la
seguridad vial infantil: si los paises LAC considerados en este trabajo, tuvieran la
misma tasa media que los paises europeos analizados, todos los anos se salvaria
la vida de 4.021 ninos.

La revisidn 2015 de la situacidon de la seguridad vial infantil en el automovil en La-
tinoamérica presenta algunos datos alentadores: asi, paises como Peru, logran
una mejora en su puntuacidn general de 18 puntos en relacidn a la revision 2013
y lo hace en base a mejoras en materia de legislacién, fiscalizacion, exigencia de
requisitos técnicos y la aparicion de algunas campanas especificas en materia de
seguridad vial infantil - promocién de uso de SRI.

Por su parte Uruguay, logra una mejora de 10 puntos, atribuibles a la mejora en
los indicadores de siniestralidad infantil por transito, legislacion y exigencia de
requisitos técnicos y fiscalizacion de la ley, segln el “Global Report on Road Sa-
fety” publicado por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS] en 2015; Ecuador,
logra una mejora de 8 puntos en la calificacién general, en base a mejoras en los
indicadores de siniestralidad infantil por transito y fiscalizacion de la ley, segun
el mencionado reporte de OMS.

Como contracara, paises como México y Brasil acumulan alrededor del 50% de
todos los ninos fallecidos en los paises LAC considerados, tendencia que se ha
mantenido incambiada en los 3 estudios realizados durante 2012, 2013 y 2015
respectivamente.

Estos resultados buscan contribuir con herramientas técnicas y cientificas de
analisis, a difundir la problematica publicamente y educar en las formas de en-
frentarla; los gobiernos de la regidn tienen la responsabilidad de incorporar y
reforzar la seguridad vial infantil en sus agendas, asumiendo que los siniestros
viales son en primera instancia un problema de salud publica sobre el que —a
la luz de los datos obtenidos por este estudio— no se han alcanzado resultados
concretos y sostenibles en América Latinay el Caribe

Conclusiones de los ensayos

Se han podido comparar ensayos de diferentes SRI en diversas condiciones.

Se han estudiado por separado tres grupos infantiles representados por los
maniquies P3/4, P3y Péy el uso de 3 grupos diferentes de sistemas de retencion
infantiles. Dichos SRI eran de: Grupo 0+, en el que el nifo viaja en el sentido
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contrario a la marcha; Grupo |, en el que el nifo viaja en el sentido de la marcha
sujetado porun arnés; Grupo I/, en el que el nifo viaja en el sentido de la marcha
sujetado por el cinturdn de seguridad del asiento del vehiculo. Los ensayos se
han realizado en condiciones correctas, condiciones incorrectas, usando SRI no
homologados e incluso desestimando su uso.

Para cada ensayo se han estudiado diferentes parametros: la aceleracion
resultante y vertical del torax, los desplazamientos horizontal y vertical maximos
de la cabeza del dummy, la aceleracion resultante de la cabeza del dummy. A
parte, se han estudiado los videos y los movimientos del dummy en las diferentes
situaciones.

De esta manera se han podido comparar:

El uso de SRI no homologados en Grupo 0+ y Grupo |

Los resultados registrados por los dummies P3/4 y P3 respectivamente han sido
malos, superando tanto en desplazamiento de cabeza como en aceleracién del
térax los limites establecidos por el R44.04. Ademas se han ocasionado roturas
de arneses y de la estructura haciendo los SRI completamente inseguros. En
comparacion,enelusode SRIhomologados se hanregistrado resultados correctos,
dentro de los limites reglamentarios, y lo videos muestran comportamientos
dindmicos mucho mas controlados y seguros.

El uso de SRI con holguras en el cinturén de seqguridad que lo sujeta 0 en el arnés
de sequridad.

Estos ensayos se han realizado con dummies P3 en SRI de Grupo |. Los resultados
registrados superan el limite reglamentario del desplazamiento de la cabeza en
la direccidn horizontal asi como las aceleraciones vertical del sensor del térax.
En comparacidn, los ensayos realizados en condiciones correctas han registrado
resultados validos en las aceleraciones de torax y desplazamientos menores de
la cabeza.

No uso de SRI

En la simulacién de una situacion en la que un bebé viaje en el regazo de un adulto
se ha observado que el infante seria despedido hacia delante y se veria aplastado
gravemente por el adulto. Esto no ocurriria con el uso de un SRI, ya que el sistema
de retencion frena el desplazamiento el nifo.

Por otro lado, en la simulacidn del caso en el que un nifo mayor viajase sentado
en el asiento sin SRI, se han registrado valores correctos de desplazamiento de
cabezay de aceleracion de torax, pero se observa que el cinturdn presiona la zona
del cuello del nifio pudiendo provocar lesiones graves en esta zona. También se ha
observado que el maniqui se desliza hacia delante haciendo que el cinturdn pueda
presionar su abdomen y pudiendo provocar una situacién de submarinig.

Uso de correcto de un SRI envejecido

Los SRI envejecidos o dafados no protegen de la misma manera, pudiéndose
romper debido a la desaceleracion sufrida en un accidente. El ensayo de un SRI
Grupo | envejecido, aunque se detectaron valores de aceleracion de la cabeza
y del tdérax fuera de los limites reglamentarios, no sufrié ninguna rotura ni
desplazamiento fuera de lo normal. Los valores no reglamentarios registrados
pueden ser causa del cambio de propiedades como la rigidez del material del SRI
debido al envejecimiento.

Asi pues, con este estudio se ha comprobado la importancia de un uso correcto de
los sistemas de retencidn infantil. Especialmente, se ha podido observar una gran
deficiencia en los sistemas no homologados.
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Objetivo cero nifios fallecidos o heridos graves

Uno de los objetivos centrales de la politica espafola de seguridad vial para el
periodo 2011-2020, estrategia que fue presentada a finales del ano 2011, es,
precisamente, “reducir a cero el nimero de nifios fallecidos sin sistema de
retencion infantil”.

En un sentido mas amplio, y en opinidn de Fundacion MAPFRE, el objetivo final
no deberia ser otro que reducir a cero el nimero de nifos fallecidos o heridos
muy graves como consecuencia de accidentes de circulacién en Espana, tanto
aquellos que no usan sistemas de retencion (fundamentalmente, porque pasen
a ser usuarios de dichos sistemas de proteccién) como aquellos que si lo hacen.
Hasta que esto no se consiga, quedara mucho camino por recorrer.

De hecho, en el afo 2015 Fundacién MAPFRE propuso formalmente un nuevo
marco para la mejora de la seguridad vial articulado en torno a dos ejes clave:

1. EL"Objetivo Cero” victimas mortales y graves como Unica meta a medio plazo
éticamente defendible (adaptacion de Fundacion MAPFRE de la “Visién Cero”
aprobada por el Parlamento Sueco” en el afio 1997).

2. Elplanteamiento de “Sistema Seguro” como via para alcanzar dicho objetivo.

ELl “Objetivo Cero” parte de la base de que practicamente todas las lesiones graves
o mortales son evitables. También de que es preciso considerar conjuntamente
tanto las lesiones mortales como las graves: asi, es imprescindible comenzar a
establecer objetivos conjuntos y planes de accién asociados para la reduccién de
ambos tipos de lesiones.

Por otro lado, ante la amenaza de un incremento de la siniestralidad, también
es preciso reconocer que seguir haciendo lo mismo, o con la misma intensidad,
NO ES SUFICIENTE. Hay que hacer mas, o hacerlo de modo distinto, o destinar
mas recursos o mejorar la eficiencia en las actuaciones (mejora que, conviene
reconocerlo, también tiene sus limites).

Para Fundacion MAPFRE, es realista alcanzar el Objetivo Cero en los entornos
urbanos (dentro de las ciudades) antes del afio 2030y en los entornos interurbanos
(fuera de las ciudades, en carretera) antes de 2050.
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1. Una tragedia de alcance mundial

Cada ano mueren 186.300 ninos, mas de 500 nifios al dia como victimas de
accidentes de trafico en el mundo. Mas de un tercio, el 36% de las defunciones
infantiles en accidentes de trafico, son nihos que viajan en vehiculo. El 38%
eran peatones, el 14% motociclistas, el 6% ciclistas y el 7% fallecieron en otras
situaciones’

EnlaTabla 1 que se muestraacontinuacion, se observan las tasas de defuncién por
accidente de trafico entre nifios menores de 18 anos en los diferentes continentes
del mundo. Las tasas en cada continente son divididas entre los paises con gran
expansion econdmica (High Income Countries, HIC) y los que tienen un bajo o
mediano desarrollo econdmico (Low and Medium Income Countries, LMIC).

, - Mediterra- Asia Su- Pacifico
Africa América ) Europa : : Mundo
neo Oriental doriental Occidental
HIC LMIC | HIC LMIC | HIC LMIC HIC LMIC | LMIC HIC LMIC | HIC LMIC
6,3 15,6 3,9 6,9 | 8,5 11,2 2,9 5,6 6,9 2,0 5,7 3,4 9.1

Tabla 1. Tasas de defuncion por accidente de trafico en menores de 18 afos

En el continente americano se observa que la tasa de muerte en paises con gran
expansion econdmica (HIC) es del 3,9 mientras que en Europa la tasa es del 2,9.
Con referencia a los paises con bajo o mediano desarrollo econdmico (LMIC] el
continente Americano tiene una tasa del 6,9 y Europa del 5,6.

En marzo del 2003 el Parlamento Europeo aprobd una Directiva que obliga a que
los ninos que miden menos de 1,50 metros viajen en coche usando sistemas
de retencion infantil (SRI) o dispositivo de seguridad homologado (cominmente
denominadas sillitas infantiles). La introduccion y legislacion del uso de estos
dispositivos ha ayudado sin duda a disminuir el niUmero de victimas en los
Ultimos afos. Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) se calcula que
los SRI reducen la probabilidad de accidente mortal entre un 54% y un 80% entre
los ninos mas pequenos y aproximadamente un 70% entre los nifios lactantes.

Utilizar un sistema de retencién infantil reduce las lesiones en caso de siniestro,
evitando su impacto contra otros ocupantes y elementos del vehiculo, siemprey
cuando el sistema de retencion esté adaptado a la talla y peso correspondiente
al nifio que lo utiliza. Por ejemplo, de los diversos sistemas de retencion infantil
para nifios que viajan en un vehiculo, la OMS estima que los cojines elevadores
reducen en un 59% el riesgo de traumatismos importantes con respecto al uso
Unico de cinturdn de seguridad en nifios de 4 a 7 anos.

Hay un total de 53 paises en el mundo que tienen leyes especificas para los
sistemas de retencion infantil basandose en la edad, peso, altura y que prohiben
a ninos viajar en el asiento delantero. Aun asi, las mejores practicas sdlo cubren
1,2 billones de personas en el mundo

En la figura 1 se observan pintados de diferentes colores los paises segun el nivel
de obligatoriedad legal de uso de los SRI. En color verde se pueden observar los

1 http://www.who.int/roadsafety/week/2015/infographic_es.pdf?ua=1

Fundacion MAPFRE



Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automévil en Espanay Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

paises donde las leyes aplicables son las mas restrictivas en el uso de los SRI.
En amarillo, los paises donde se aplican leyes que restringen menos o son mas
permisivos en el uso de los SRI. Finalmente, en rojo se han pintado los paises
donde el uso de los sistemas de retencién infantil no tienen leyes aplicables o son
leyes que no responden al criterio de uso de los SRI segun edad, peso y talla del
nino o posicion del SRI en el vehiculo.

a ®

Figura 1. Leyes de sillas de retencion infantil en el mundo

Si la implementacién y cumplimiento de las estrategias para preservar la
seguridad de los ninos en las carreteras dentro del Plan Mundial del Decenio de
Accion para la Seguridad Vial 2011-2020 fuese llevado a cabo por todos los paises,
la OMS prevé que se llegaria a cumplir el objetivo de salvar 5 millones de vidas
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2. Datos de siniestralidad en Espafna

2.1. Resumen

En el afo 2014 (dltimo para el que se dispone de informacion al respecto), los
accidentes de trafico supusieron la principal causa externa de muerte infantil,
representando el 23% de todas las muertes de ninos de 0 a 14 anos por causas
externas. Se trata del menor porcentaje de los Ultimos 25 afos, lo que indica
que la mejora de la seguridad vial infantil alcanza una mayor magnitud que en
otros dmbitos como los ahogamientos, las caidas accidentales, etc.

Los ahogamientos, sumersiones y sofocaciones accidentales que, por
primera y Unica vez en los Ultimos 25 anos, supusieron la principal causa
externa de muerte infantil en el ano 2013 (con el 32% del total), en el ano 2014
disminuyeron su participacion porcentual de modo muy notable hasta el 20%,
manteniéndose como la segunda causa mas importante de fallecimiento de
ninos de 0 a 14 anos en Espana.

Las caidas aumentaron en el afo 2014 su participacidn relativa como causa
externa de muerte en los ninos, representando en dicho ano la tercera causa
externa de muerte mas importante, el 13% de todas las muertes infantiles.
Aunque la causa de muerte externa en nifios de 0 a 14 anos que mas aumenté
en el ano 2014 fueron los incendios, accidentes por fuego, humo y sustancias
calientes: fallecieron en Espana un total de 14 ninos por esta causa,
representando el 9% del total y, por tanto, constituyeron la cuarta causa de
muerte externa infantil mas importante. En el caso de los homicidios, que en
el afo 2011 habian alcanzado una cifra récord de éstos en los Ultimos anos
(20 nifos fallecidos como resultados de homicidios, lo que supuso el 14%
del total], en 2014 constituyeron el 7% del total de nifios fallecidos (11 nifios
fallecidos).

En 2015, un total de 25 ninos de entre 0y 14 anos murieron en Espana como
consecuencia de siniestros de trafico. En el afio 2014, el nimero de nifos
fallecidos en Espafia como consecuencia de accidentes de trafico habia sido
de 37: entre los anos 2014 y 2015, por tanto, se ha producido una significativa
reduccion del 32% en el nimero de nifos fallecidos en Espana como
consecuencia de accidentes de trafico.

La suma de nifos fallecidos y heridos graves en 2015 ascendié a 380. En
el ano 2014, la suma de ninos fallecidos y heridos graves en Espana como
consecuencia de accidentes de trafico fue de 388: entre los anos 2014y 2015,
por tanto, se ha producido una ligera reduccion del 2% en la suma de nifios
fallecidos y heridos graves en Espana como consecuencia de accidentes de
trafico.

En 2015 la mayor parte de los ninos fallecidos murieron fuera de las ciudades:
mientras que en carretera perdieron la vida 19 nifios (un 76% o, dicho de otro
modo, dos de cada tres nifios), en las ciudades fallecieron 6 (el 24 por ciento).

En contraposicion con lo anterior, el 63% de los heridos graves y el 65% de los
heridos leves se produjeron en Espafia en 2015 en vias urbanas.
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e La mayoria de los ninos menores de 15 anos fallecidos en accidentes de
trafico en Espana en el afo 2015 eran ocupantes de turismos o furgonetas
ligeras: en concreto, fueron 16 los ninos fallecidos ocupantes de turismos
de un total de 25 nifos fallecidos en el trafico en 2015. En el afio 2015, los
ocupantes de turismos representaron el 64 por ciento de todas las victimas
mortales en accidentes de circulacion. Queda claro, por tanto, que los nifos
ocupantes de turismos siguen siendo el area prioritaria en la mejora de la
seguridad vial infantil.

e El segundo grupo con mas victimas mortales infantiles fueron los peatones.
En concreto, en 2015 fallecieron un total de 8 ninos peatones. En otras
palabras, algo menos de un tercio de todos los ninos fallecidos en Espana en
siniestros de circulacion en el afo 2015 con edades comprendidas entre los
0y los 14 afos eran peatones (exactamente, el 32% de los nifos fallecidos).

e En el afo 2015 fallecié un nifio ocupante de quad (el 4%). En 2015, ningun
nino ocupante de bicicletas, autobus, otros vehiculos pesados, motocicletas o
ciclomotores fallecié en Espafa en accidente de circulacion.

e Mientras que, en el ano 2015, el 100% de los fallecidos en zona urbana
fueron peatones (6 nifos fallecidos), en carretera fallecieron dos peatones
con edades comprendidas entre los 0 y los 14 afos (el 11% del total de 19
fallecidos en carretera). Y mientras que en ciudad no fallecié ningin nifio
ocupante de turismo o furgoneta (el 0%], en carretera perdieron su vida
un total de 16 ocupantes de dichos tipos de vehiculos (el 84% de todos los
fallecidos en carretera)

e Por otra parte, resulta llamativo constatar que, a lo largo de los ultimos
veinticinco anos, la proporcion sobre el total de nifos fallecidos que
representa la suma de ocupantes de turismos y furgonetas (valor conjunto en
zona urbanay en carretera) ha permanecido basicamente constante, a pesar
de las logicas oscilaciones, y entre el 44y el 77 por ciento. De hecho, en el afo
2015 los ocupantes de turismos y furgonetas representaron el 64% de todos
los fallecidos.

e En las dos Ultimas décadas, entre los afos 1990 y 2015, el niUmero de nifos
de 0 a 14 anos fallecidos cada ano como consecuencia de accidentes de
trafico se ha reducido desde 307 hasta 25, lo que constituye una notabilisima
reduccion del 92%. En otras palabras, por cada 10 ninos que perdian la vida
en accidentes de trafico en Espaiia en 1990, hoy Unicamente pierde la vida
uno. En el caso de la suma de fallecidos y heridos graves, mientras que a
principios de la década de los afos noventa resultaban fallecidos o heridos
graves en Espana aproximadamente 2.200 ninos, en el ano 2015 dicha cifra se
habia reducido hasta 355 (una disminucion del 81 por ciento).

e La reduccién acumulada en el nimero de ninos de 0 a 14 afos fallecidos
cuando viajaban como ocupantes de turismos y furgonetas alcanza el 91%.
La reduccidon acumulada en el nimero de nifios de 0 a 14 afos fallecidos
cuando se desplazaban como peatones se sitla en ese mismo 91%. Cuando
eran ocupantes de bicicletas, en el 100% (no hubo ningln nifio ocupante
de bicicletas fallecido en 2015). Cuando eran ocupantes de ciclomotores o
motocicletas, también en el 100% (en el 2015 no fallecié ningln nifio ocupante
de vehiculos de dos ruedas a motor). Del mismo modo, en el ano 2015 no
fallecid ningln nifo ocupante de vehiculos pesados, incluidos autobuses. En
este Ultimo caso, conviene tener en cuenta que el nUmero de ninos fallecidos
cuando viajaban en autobuses, camiones u otros tipos de vehiculos distintos
a todos los anteriores es muy reducido ano a ano, por lo que incluso minimas
diferencias en valores absolutos implican grandes cambios en términos
porcentuales.
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e Por otro lado, la reduccion del nimero de nifios de 0 a 14 anos fallecidos en
Espana como resultado de accidentes de trafico entre los anos 1990y 2015 es
minimamente superior en carretera (donde se ha producido una disminucién
del 92 por ciento) que en las ciudades [donde dicha reduccién se sitda en el
91 por ciento).

e Cuando se analiza la reduccidn en el nimero de nifios fallecidos cuando
viajaban como ocupantes bien de automdviles de turismo o bien de
furgonetas, se constata que la reduccién de fallecidos en el caso de los nifios
que son ocupantes de turismos (un 90% de reduccién) es mucho menor que la
reduccion en el caso de niflos ocupantes de furgonetas (un 100% entre los afios
1990 y 2015). En este ultimo caso, conviene tener en cuenta que el nimero
de ninos fallecidos cuando viajaban en furgonetas es reducido ano a ano, por
lo que incluso minimas diferencias en valores absolutos implican grandes
cambios en términos porcentuales. Sin embargo, resulta muy destacable que
en el afo 2015 no falleciera en furgonetas ligeras ningun nino.

e En el caso concreto de los nifios ocupantes de vehiculos de turismos y
furgonetas, el grupo de edad que mas ha reducido sus cifras de siniestralidad
en Espana entre los anos 1990y 2015 es el grupo de ninos de entre 6 y 9 anos
de edad (quienes han visto reducida su mortalidad en un 100% o, dicho de otro
modo, en el afio 2015 no se produjo ningun fallecimiento en nifos ocupantes
de turismos o furgonetas pertenecientes a dicho grupo de edad).

¢ Enlasdos Ultimas décadas, entre los anos 1993y 2015, el nimero de nifos de
0 a 14 anos heridos graves como consecuencia de accidentes de trafico se ha
reducido desde 1.893 hasta 355, lo que constituye una notabilisima reduccién
del 81%.

e Merece la pena destacar, que entre 2013 y 2014, se produjo una importante
reduccidn del 20% en el nimero de heridos graves, mientras que entre los
anos 2014y 2015 la cifra de nifos heridos graves ha aumentado ligeramente
desde los 351 del afio 2014 hasta los 355 del 2015 (un aumento del 1%).

e En las dos Ultimas décadas, entre los afos 1993 y 2015, el niumero de nifos
de 0 a 14 anos heridos leves como consecuencia de accidentes de trafico
ha aumentado desde 5.708 hasta 6.165, lo que constituye un incremento
importante en el citado periodo del 8%. También merece la pena destacar que
el numero de heridos leves ha aumentado de modo muy significativo entre
los anos 2014 y 2015, pasando de 5.610 heridos leves en el ano 2014 a los
indicados 6.165 heridos leves en 2014 (un aumento del 19%).

¢ Mientras que el nUmero de nifos heridos graves en el afio 2015 constituye un
valor cercano al minimo histérico (el menor valor de los dltimos veinte afios
alcanzé en 2014 con 351 heridos graves), el nUmero de nifios heridos leves
estd aumentando en los Ultimos afos y en 2015 fue el mayor de las dltimas
dos décadas.

2.2. Objetivo y metodologia

Elobjetivo de esta seccion es describir de modo sintético la evoluciony la situacion
de la seguridad vial infantil en Espana en las Ultimas décadas, con especial énfasis
en los ninos ocupantes de turismos y furgonetas y en la utilizacidon de sistemas de
retencion infantil para el automovil (sillitas infantiles para bebés y nifos, asientos
y cojines elevadores, y cinturones de seguridad).
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La metodologia del trabajo se basa en el andlisis, bajo la perspectiva de la
seguridad vial infantil, de los documentos basicos de referencia elaborados por
la Direccién General de Tréafico del Ministerio del Interior espafol (DGT, www.dgt.
es): fundamentalmente, los anuarios estadisticos de accidentes y los documentos
de resumen anual de las principales cifras de la accidentalidad en Espana.

Dicho analisis ha sido complementado en determinadas secciones de este trabajo
con estudios propios elaborados por Fundacion MAPFRE y las estadisticas de
salud elaboradas por el Instituto Nacional de Estadistica espanol INE, www.ine.
es. El documento también incluye la revision de diversos informes y estudios
espafoles sobre seguridad vial infantil (véase la seccion final de referencias).

2.3. Los accidentes de trafico son la principal
causa de muerte infantil

En el ano 2014, dltimo ano para el cual se disponia de esta informacion a finales
de octubre de 2016 (fecha en la que se redacta el presente informe), fallecieron
por causas externas en Espana, seguln datos del Instituto Nacional de Estadistica
espafol (INEJ], un total de 149 nifios de edades comprendidas entre 0y 14 afios.
Las causas externas incluyen accidentes, ahogamientos, envenenamientos,
violencias, etcétera.

Un afo antes, en el ano 2013, habian fallecido en Espafia por causas externas
un total de 184 ninos de entre 0y 14 anos: por consiguiente, entre los anos 2013
y 2014 se ha producido una notable reduccion del 19% en el nimero de ninos
fallecidos por causas externas (cabe destacarse que, entre 2012 y 2013 se habia
producido un pequeno aumento del 5% y que, entre los anos 2011 y 2012 otro
aumento atn mayor del 20%).

En el afo 2014, los accidentes de trafico supusieron la principal causa externa
de muerte infantil, representando el 23% de todas las muertes de ninos de 0 a 14
anos por causas externas. Se trata del menor porcentaje de los ultimos 25 afios, lo
que indica que la mejora de la seguridad vial infantil alcanza una mayor magnitud
que en otros ambitos como los ahogamientos, las caidas accidentales, etc.

Los ahogamientos, sumersiones y sofocaciones accidentales, que, por primeray
Unica vez en los ultimos 25 afos supusieron la principal causa de muerte infantil
enelafio 2013 (con el 32% del total), en el aflo 2014 disminuyeron su participacion
porcentual de modo muy notable hasta el 20%, manteniéndose como la segunda
causa mas importante de fallecimiento de nifios de 0 a 14 afos en Espana.

Porcentaje que suponen los acc. de trifico sobre el total de muertes por
causas externas, nifos de 0 a 14 afos (Fuente: INE, elaboracién propia)
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Grafico 1. Porcentaje que suponen los acc de trafico sobre el total de muertes por causas externas,

nifios de 0 a 14 anos . Fuente: INE, elaboracion propia)
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Las caidasaumentaronenelano 2014 su participacidn relativa como causa externa
de muerte en los ninos, representando en dicho ano la tercera causa externa de
muerte mas importante, el 13% de todas las muertes infantiles y contabilizando
un total de 20 nifos fallecidos (en el afio 2013 habian supuesto Unicamente el 8%).

La causa de muerte externa en nifios de 0 a 14 afios que mas aumentd en el
ano 2014 fueron los incendios, accidentes por fuego, humo y sustancias calientes:
fallecieron en Espana un total de 14 ninos por esta causa, representando el 9% del
total y, por tanto, la cuarta causa de muerte externa infantil mas importante. Un
ano antes, en 2013, los incendios se habian cobrado la vida de Unicamente 3 nifnos
de dichas edades (el 2% del total en ese afo).

En el caso de los homicidios, que en el afo 2011 habian alcanzado una cifra récord
de éstos en los Ultimos anos (20 nifos fallecidos como resultados de homicidios,
lo que supuso el 14% del total), en 2014 constituyeron el 7% del total de nifos
fallecidos (11 nifios fallecidos).

La siguiente grafica muestra el porcentaje que suponen a lo largo de los anos las
principales causas sobre el total de muertes accidentales o violentas de ninos
de 0 a 14 anos de edad. La grafica muestra las que, en la actualidad, las cuatro
causas externas principales son: los accidentes de trafico, los ahogamientos por
inmersion, las caidas accidentales y los homicidios:

Porcentaje que suponen diversas causas sobre el total de nifios de 0 a 14
afios fallecidos por causas externas (Fuente: INE, elaboracion propia)
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Grafico 2. Porcentaje que suponen diversas causas sobre el total de ninos de 0 a 14 anos fallecidos

por causas externas. Fuente: INE, elaboracion propia

2.4. Una importantisima reduccion del 32% en el
ano 2015 en el numero de nifos fallecidos en el
trafico

En 2015, un total de 25 ninos de entre 0 y 14 anos murieron en Espana como
consecuencia de siniestros de trafico. En elafio 2014, el nimero de nifos fallecidos
en Espafna como consecuencia de accidentes de trafico habia sido de 37: entre los
anos 2014 y 2015, por tanto, se ha producido una significativa reduccién del 32%

en el nimero de ninos fallecidos en Espafia como consecuencia de accidentes de
trafico.
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Evolucion del nimero de nifios fallecidos y de la suma del namero
de nifios fallecidos y heridos graves (Fuente: DGT, elaboracién propia)
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Grafico 3. Evolucidon del nimero de ninos fallecidos y de la suma del nimero de ninos fallecidos y

heridos graves. Fuente: DGT, elaboracién propia

Por otro lado, a menudo las secuelas o la discapacidad marcan significativamente
y a lo largo de toda su vida a muchos de los ninos que, sin llegar a fallecer,
resultan heridos graves, por lo que cada vez es mas imprescindible considerar
conjuntamente las victimas mortales y los heridos graves.

La suma de nifios fallecidos y heridos graves en 2015 ascendid a 380. En el afio
2014, la suma de ninos fallecidos y heridos graves en Espana como consecuencia
de accidentes de trafico fue de 388: entre los afos 2014 y 2015, por tanto, se ha
producido una ligera reduccion del 2% en la suma de nifios fallecidos y heridos
graves en Espana como consecuencia de accidentes de trafico.

En 2015 la mayor parte de los ninos fallecidos murieron fuera de las ciudades:
mientras que en la carretera perdieron la vida 19 nifios (un 76 por ciento o, dicho
de otro modo, dos de cada tres nifios), en las ciudades fallecieron 6 (el 24 por
ciento).

Nifios de 0 a 14 afos fallecidos en carreteray en ciudad
(Fuente: DGT, elaboracién propia)
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Grafico 4. Ninos de 0 a 14 anos fallecidos en carretera y en ciudad. Fuente: DGT, elaboracidon propia
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En contraposicion con lo anterior, el 63% de los heridos graves y el 65% de los
heridos leves se produjeron en Espafia en 2015 en vias urbanas.

Heridos graves | Heridos Heridos Heridos
(hospitalizados] | graves, % leves leves, %

130 37% 2.138 35%

225 63% 4.027 65%
351 100% 5610 100%

Tabla 2

En las dos ultimas décadas, entre los anos 1993 y 2015, el nUmero de nifios de
0 a 14 ahos heridos graves como consecuencia de accidentes de trafico se ha
reducido desde 1.893 a 355, lo que constituye una notabilisima reduccion del
81%. Merece la pena destacar, que entre 2013 y 2014, se produjo una importante
reduccién del 20% en el niumero de heridos graves, mientras que entre los afnos
2014 y 2015 la cifra de heridos graves ha aumentado ligeramente desde los 351
de ano 2014 hasta los 355 del 2015 (un aumento del 1%).

En las dos Ultimas décadas, entre los afios 1993y 2015, el nimero de ninos de 0 a
14 afos heridos leves como consecuencia de accidentes de trafico ha aumentado
desde 5.708 hasta 6.165, lo que constituye un incremento importante en el citado
periodo del 8%. También merece la pena destacar que el nimero de heridos leves
ha aumentado de un modo muy significativo entre los anos 2014 y 2015, pasando
de 5.610 heridos leves en el ano 2014 a los indicados 6.165 heridos leves en 2015
(un aumento del 19%).

Mientras que el nUmero de ninos heridos graves en el ano 2015 constituye un valor
cercano al minimo histérico (el menor valor de los Gltimos veinte afios alcanzé en
2014 con 351 heridos graves), el nimero de nifios heridos leves estd aumentando
en los dltimos afos y en 2015 fue el mayor de las Ultimas dos décadas.

Evolucién del nimero de nifios heridos graves
(Fuente: DGT, elaboracién propia)
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Grafico 5. Evolucion del nimero de ninos heridos graves. Fuente: DGT, elaboracién propia
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Evolucién del nimero de nifios heridos leves
(Fuente: DGT, elaboracién propia)
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Grafico 6. Evolucién del nimero de nifos heridos leves. Fuente: DGT, elaboracidn propia

2.5. La seguridad en el automoévil sigue
constituyendo un aspecto prioritario

La mayoria de los nifios menores de 15 anos fallecidos en accidentes de trafico
en Espana en el ano 2015 eran ocupantes de vehiculos o furgonetas ligeras?: en
concreto, fueron 16 los ninos fallecidos ocupantes de turismos de un total de 25
ninos fallecidos en el trafico en 2015.

En elano 2015, los ocupantes de turismos representaron el 64 por ciento de todas
las victimas mortales en accidentes de circulacion. Queda claro, por tanto, que
los nifios ocupantes de turismos siguen siendo el area prioritaria en la mejora de
la seguridad vial infantil.

Distribucion de los nifios de 0 a 14 afios fallecidos en Espafia en 2015 en
funcidn de su papel en el trifico (Fuente: DGT, elaboracion propia)
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Grafico 7. Distribucion de los nifos de 0 a 14 afos fallecidos en Espana en funcion de su papel en el

trafico. Fuente: DGT, elaboracion propia

2 Aunque la gran mayoria de los nifios fallecidos al desplazarse en vehiculos ligeros viajan
en automaviles de turismo, resulta importante considerar conjuntamente también a los ocupantes
de furgonetas ligeras, puesto que las posibles medidas de seguridad (sistemas de retencion infantil)
en ambos casos son las mismas.
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El segundo grupo con mas victimas mortales infantiles fueron los peatones. En
concreto, en 2015 fallecieron un total de 8 ninos peatones. En otras palabras,
algo menos de un tercio de todos los ninos fallecidos en Espana en siniestros de
circulacion en el ano 2015 con edades comprendidas entre los 0y los 14 anos eran
peatones (exactamente, el 32% de los nifios fallecidos).

En el afo 2015 fallecié un nifio ocupante de quad (el 4%). En 2015, ningln
nino ocupante de bicicletas, autobus, otros vehiculos pesados, motocicletas o
ciclomotores fallecié en Espana en accidente de circulacion.

El porcentaje de nifios fallecidos que son o bien ocupantes de vehiculos ligeros o
bien peatones es radicalmente distinto en funcion de si se analiza la siniestralidad
en zona urbana o en carretera. Asi, mientras que, en el ano 2015, el 100% de
los fallecidos en zona urbana fueron peatones (6 nifios fallecidos), en carretera
fallecieron dos peatones con edades comprendidas entre los 0 y los 14 afos (el
11% del total de 19 fallecidos en carretera). Y mientras que en ciudad no fallecié
ningun nifio ocupante de turismo o furgoneta (el 0%), en carretera perdieron su
vida un total de 16 ocupantes de dichos tipos de vehiculos (el 84% de todos los
fallecidos en carretera).

La siguiente grafica muestra el papel en el trafico de los nifos fallecidos en 2015
en zona urbana:

Distribucién de los nifios fallecidos en Espafia en 2015 en ciudad
y en funcidn de su papel en el tréfico {(Fuente: DGT, elaboracién propia}
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Grafico 8. Distribucion de los ninos fallecidos en Espana en 2014 en ciudad y en funcién de su papel

en el trafico. Fuente: DGT, elaboracion propia

Y, a continuacion, se muestra el papel en el trafico de los ninos fallecidos en 2015
en carretera:
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Distribucion de los nifios fallecidos en Espafia en 2015 en carretera
y en funcion de su papel en el trafico (Fuente: DGT, elaboracién propia)
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Grafico 9. Distribucion de los ninos fallecidos en Espana en 2014 en carreteray en funcion de su

papel en el tréfico. Fuente: DGT, elaboracién propia

Por otra parte, resulta llamativo constatar que, a lo largo de los Ultimos veinticinco
afnos, la proporcion sobre el total de nifios fallecidos que representa la suma de
ocupantes de turismos y furgonetas (valor conjunto en zona urbanay en carretera)
ha permanecido basicamente constante, a pesar de las ldgicas oscilaciones, y
entre el 44y el 77 por ciento. De hecho, en el ano 2015 los ocupantes de turismos
y furgonetas representaron el 64% de todos los fallecidos.

Como hecho destacable en este sentido, puede resenarse que en el ano 2012
dicha proporcién ascendié hasta el 77%, el maximo valor en los ultimos 25 afios.
En el otro extremo, los valores minimos se produjeron en el afio 2000, cuando los
ocupantes de turismos y furgonetas supusieron el 44%, y en el ano 2011, cuando
constituyeron el 45%.

Porcentaje que representan los ocupantes de turismos y furgonetasde 0 a 14
afios sobre el total de nifios fallecidos (Fuente: DGT, elaboracion propia)
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Grafico 10. Porcentaje que representan los ocupantes de turismos y furgonetas de 0 a 14 anos

sobre el total de nifos fallecidos. Fuente: DGT, elaboracion propia

Como ya se ha indicado, todos los ninos fallecidos al desplazarse en vehiculos
ligeros viajan en automoviles de turismo. Asi, en el afio 2015 fallecieron en Espana
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16 ninos ocupantes de vehiculos de turismo y ninguno ocupante de furgonetas
ligeras.

Nifios ocupantes de turismos y de furgonetas fallecidos entre 1990 y 2015
(Fuente: DGT, elabaracién propia)

180

160 165
~+~0Ocupantes de turismos de 0 a 14 afios fallecidos

140
-#-0cupantes de furgonetas de 0 a 14 afios fallecidos
120
100

80

40

14 14 18 14

0 & . 10 9 9
5 ]
. 10 5 15 ®I0p 4 1 3 4 5 4 3 31 .

SR S GO i Ut g g g

Grafico 11. Nifos ocupantes de turismos y furgonetas fallecidos entre 1990y 2014. Fuente: DGT,

elaboracion propia

En el ano 2015 tampoco fallecié ningln nifio ocupante de autobls o autocar, si
bien ello ya se produjo igualmente en otras ocasiones:

Evelucion del nimero de nifios fallecidos en Espafia entre 1990 y 2015:
numero total y en autobuses (Fuente; DGT, elaboracion propia)
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Grafico 12. Evolucion del nimero de ninos fallecidos en Espana entre 1990 y 2014: niumero total y en

autobuses. Fuente: DGT, elaboracion propia
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2.6. Una gran reduccion de victimas mortales
infantiles por accidentes de trafico entre 1990 y
2015

En las dos ultimas décadas, entre los afios 1990 y 2015, el nimero de nifos de
0 a 14 anos fallecidos cada afno como consecuencia de accidentes de trafico se
ha reducido desde 307 hasta 25, lo que constituye una notabilisima reduccion
del 92%. En otras palabras, por cada 10 nifios que perdian la vida en accidentes
de trafico en Espafa en 1990, hoy Unicamente pierde la vida uno. En el caso
de la suma de fallecidos y heridos graves, mientras que a principios de la
década de los afios noventa resultaban fallecidos o heridos graves en Espana
aproximadamente 2.200 ninos, en el ano 2015 dicha cifra se habia reducido hasta
355 (una disminucién del 81 por ciento).

La siguiente grafica muestra la linea descendente en términos generales del
numero de ninos fallecidos en los Ultimos veinte afios y la correspondiente linea,
igualmente en paulatino descenso general, en el caso de la suma de fallecidos y
heridos graves.

Evolucion del ndmero de nifics fallecidos y de la suma del ndmero
de nifios fallecidos y heridos graves (Fuente: DGT, elaboracion propia)
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Grafico 13. Evolucion del nimero de ninos fallecidos y de la suma del nimero de nifos fallecidos y

heridos graves. Fuente: DGT, elaboracion propia

Por otro lado, la reduccién del nimero de nifos de 0 a 14 anos fallecidos en
Espafia como resultado de accidentes de trafico entre los afios 1990 y 2015 es
minimamente superior en carretera [donde se ha producido una disminucién del
92 por ciento) que en las ciudades (donde dicha reduccion se situa en el 91 por
ciento).
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Reduccion acumulada, 1990-2015, en el niimero de nifios de 0 a 14 afios

fallecidos en carreteray zona urbana (datos DGT, elaboracidn propia)
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Grafico 14. Reduccion acumulada, 1990-2014, en el nimero de nifos de 0 a 14 afos fallecidos en

carreteray zona urbana Fuente: DGT, elaboracion propia

Cuando se compara la reduccion en el nimero de nifios fallecidos por accidentes
de trafico con la disminucidn en el niUmero total de muertes por causas externas
en toda la poblacion espanola o con el nimero de decesos de nifos por causas
externas, se concluye que:

a. Mientras que el niUmero de muertos totales por causas externas (muertes de
nifos y adultos) se ha reducido en Unicamente un 21% entre los afios 1990 y
20143, el nimero de ninos de 0 a 14 anos fallecidos por causas externas se ha
reducido en un 83 por ciento.

b. Entre los anos 1990 y 2014, la reduccion del niumero de nifos fallecidos
en Espafia por causas externas (un 83%, como se acaba de indicar]) es de
magnitud similar, aunque algo menor, a la disminucion del nimero de nifos
fallecidos en accidentes de trafico (un 88% entre los afos 1990 y 2014).
Es claramente menor, sin embargo, a la reduccién en el niUmero de nifios
fallecidos en accidentes de trafico entre los afios 1990 y 2015 (un 92%]. Ello
indica que la mejora de la seguridad infantil en general y aquella en el trafico
vial en particular han seguido tendencias muy positivas en ambos casos, y
que su magnitud ha sido similar.

c. Enelcasoespecificode los ocupantes de turismosy furgonetas de 0 a 14 anos
fallecidos, la disminucion ha sido del 89% entre 1990y 2014 y del 92% entre
1990y 2015.

d. La reduccidn en el caso de los nifios heridos graves por accidente de trafico
en el periodo 1990-2015 también es de aproximadamente la misma magnitud
(81%].

e. Lareduccidn en el caso de los nifios heridos leves por accidente de trafico en
el periodo considerado ha sido, sin embargo, de muchisima menor magnitud
entre los afios 1990y 2014 (apenas un 2%) y de un aumento del 8% cuando se
considera el periodo entre los anos 1990y 2015.

f.  Mientras que el nUmero de nifios heridos graves por accidente de circulacién
en el ano 2014 (351) fue el menor desde 1990, el segundo menor valor se
alcanz6 en 2015 (355). En cuanto a los heridos leves, el nimero de ninos
heridos leves en 2014 (5.610) fue el mayor de los Ultimos once afos y el
nimero de nifos heridos leves en 2015 (6.165) fue el mayor de los dltimos
veintitrés anos.

3 Ultimo afo para el que se dispone de esta informacién a fecha de elaboracién del presente
informe
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’ . _ . Reduccion
_ Ano 1990 Ano 2000 | Ano 2010 | Ano 2014 1990-2014

Fallecidos  por  causas
externas (todas las edades, 183867
datos INE)

16.541 14.066 14.903 -21%

Ninos fallecidos por causas
externas (de 0 a 14 anos, 866 400 209 149 -83%
datos INE)

_ _ ~ - Reduccion

Ninos fallecidos por
accidentes de trafico (de 0 a -92%
14 anos, datos DGT)

Ninos heridos graves por
accidentes de trafico (de 0 a 1.8938 1.147 410 355 -81%
14 anos, datos DGT)

Ninos heridos leves por
accidentes de trafico (de 0 a 5.7088 5.805 4619 6.165 +8%

14 anos, datos DGT)

Ninos ocupantes de turimos

y furgonetas fallecidos por 179 80 48 20
accidentes de trafico (de 0 a

14 anos, datos DGT)

-89%

Tabla 3

2.7. Uso de sistemas de sujeccion infantil en los
ultimos afos

En esta seccidn se ofrece un panorama de los datos sobre uso de sistemas de
retencion infantil en Espaia y a lo largo de los dltimos ahos, distinguiéndose
entre uso en condiciones normales de circulacion, en primer lugar, y uso en
ninos fallecidos en accidentes de trafico, en segundo.

Segun los datos de la Direccion General de Trafico espafola (DGT), en los ultimos
anos el porcentaje de ninos de 0 a 12 anos de edad pasajeros de turismos y
furgonetas que utilizan sistemas de retencidon ha mejorado notablemente, como
se muestra en la grafica siguiente. En condiciones normales de circulacion, el
porcentaje de ninos de 0 a 12 anos de edad pasajeros de turismos y furgonetas
que utilizaban sistemas de retenciéon en el afno 2011, Gltimo ano para el que se
dispone de esta informacion (en los Gltimos afos la Direccidon General de Trafico
no ha realizado estudios de observacion del uso de sistemas de retencion en
condiciones normales de circulacién), superd el 98%

4 Dato correspondiente al afio 1993 (antes de este afio, los anuarios estadisticos consulta-
dos no distinguian entre heridos graves y heridos leves)
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Porcentaje de uso de sistemas de retencidn en nifios de 0 a 12 afos
{Fuente: DGT; elaboracién propla)
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Grafico 15. Porcentaje de uso de sistemas de retencion en nifos de 0 a 12 afos. Fuente: DGT,

elaboracién propia

Sin embargo, la situacién es marcadamente diferente cuando se consideran
Unicamente los nifos que resultan victimas de accidentes de circulacion.

La siguiente grafica resume los datos anteriores de tasas de uso de sistemas de
retencion infantil en el caso de los ninos fallecidos en Espana:

Porcentaje de uso de sistemas de retencién en ninos fallecidos

[varias fuentes; elaboracion propia)
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Grafica 16. Porcentaje de uso de sistemas de retencion en nifos fallecidos. Varias fuentes,

elaboracion propia

La siguiente grafica permite comparar la evolucidn en los Ultimos afos de las tasas
de utilizacion general de sillitas infantiles en Espafa (estudios de observacion en
condiciones normales de circulacién] y las tasas de uso de sillitas en el caso de
los ninos fallecidos:
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Porcentaje de uso de sistemas de retencidn general y en nifios fallecidos
{varias fuentes; elaboracién propla)
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Grafica 17. Porcentaje de uso de sistemas de retencion general y en nifios fallecidos. Varias

fuentes, elaboracion propia
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3. Situacion de la seguridad infantil en el
automovil en Latinoamérica

3.1. El estudio

La presente seccion corresponde a la segunda actualizacion del estudio “Asientos
de Seguridad para ninos. Situacién en Iberoamérica y el Caribe”, publicado por
Fundacion MAPFRE en la primavera de 2012 y actualizado por primera vez en
marzo de 2013.

Este estudio aborda la situacion sobre el grado de avance de la seguridad vial
infantil en varios paises de América Latina y el Caribe (LAC). La informacidn re-
copilada, pertenece a 18 paises: Argentina; Brasil; Chile; Colombia; Costa Rica;
Ecuador; El Salvador; Guatemala; Honduras; México; Nicaragua; Panama; Para-
guay; Peru; Republica Dominicana; Uruguay; Venezuela, y Puerto Rico®.

Con el objeto de completar la informacion y de disponer de datos que permitieran
analisis comparativos, se anadieron los paises de Espana, Suecia, Portugal, Malta
y Turquia —paises pertenecientes a la Union Europea— junto a los estados de
Florida y Massachusetts, pertenecientes a los Estados Unidos de Norteamérica
(EEUU), los cuales fueron considerados como paises o estados de referencia.
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Figura 2. Detalle de los paises participantes del informe 2015. Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboraciéon

propia

6 El estado de Puerto Rico fue incluido por razones culturales y geograficas.
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3.2. Objetivos

1. Describir la situacion de la seguridad infantil’ en el automovil en la region
LAC y en un grupo de paises y estados de referencia.

2. Comparar dicha situacién entre los diferentes paises o estados.

3. ldentificar las areas prioritarias de accion.

3.3. Alcance y metodologia

Elalcance y la metodologia del estudio son originales en su planteamiento y con-
sideran una amplia cobertura geografica. Estd basado en la identificacidn y se-
leccidn de los aspectos claves de la seguridad infantil en el automovil, mediante
una encuesta que se diseno¢ y distribuyé para la recopilacion de la informacion
sobre los aspectos relevantes de seguridad infantil y que fue complementada con
datos adicionales disponibles a través de paginas web u otras fuentes.

Etapas

1. Seleccidn de los aspectos claves de la seguridad infantil en el automovil.

2. Diseno y distribucion de una encuesta basica de recopilaciéon de informacion
sobre los aspectos claves.

3. Busqueda de informacion adicional a partir de los datos recopilados en la
encuesta basica.

4. Analisis de la informacion recopilada.

5. Elaboracion de un catdlogo de buenas practicas en América Latina y el Ca-
ribe.

6. Redaccidn de conclusiones y propuestas para la accion.
Encuesta de recopilacion de informacion

Los aspectos relevantes de la encuesta enviada a los paises, se centraron en los
siguientes aspectos:

1. Legislacion sobre uso de asientos o sillas infantiles de seguridad en el au-
tomovil.

2. Requisitos técnicos que deben cumplir los sistemas infantiles de retencion.
3. Campanas sobre seguridad de los nifos en el automovil.

4. Datos de contacto de la persona que diligencia la encuesta (en caso de nece-

7 Nota importante: en este trabajo, se considerard “nifio” a las personas de entre 0y 14 afios de
edad

Fundacion MAPFRE



Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdvil en Espana y Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

sitarse aclaraciones o ampliaciones de datos).
Las respuestas a las encuestas se recibieron a lo largo del ano 2011. En las actua-
lizaciones de datos posteriores (2013 y 2015), las mismas se realizaron, sin que
fuera necesario volver a contactar a las entidades que respondieron inicialmente
a las encuestas.

Comparacion

La metodologia comparativa buscé ante todo cumplir con dos (2) premisas de
trabajo:

» ldentificar el vinculo entre los resultados finales (tasas de nifios fallecidos) y
los factores que influyen en dichas tasas.

»  Recopilarinformacion incluyendo seis (6) temas relevantes, desde el punto de
vista de la seguridad:

1. Tasa general de siniestralidad infantil en el transito (fallecidos por millén de
habitantes entre 0y 14 afos).

2. Estadisticas de siniestralidad infantil “visible” online.
3. Legislacion sobre Sistemas de Retencion Infantil.

4. Eficacia de la fiscalizacion de la legislacidn sobre Sistemas de Retencidn In-
fantil.

5. Requisitos técnicos de los Sistemas de Retencién Infantil.
6. Campanas e informacion especifica sobre Sistemas de Retencion Infantil.
Asignacion de puntaje

El maximo de puntaje disponible, es igual a 100 puntos, los cuales se asignan de
acuerdo a los siguientes criterios:

1. Tasa de siniestralidad infantil
e 40 puntos: tasa igual a cero
e 0 puntos: maxima tasa en LAC
2. Estadisticas de siniestralidad infantil accesibles online:
e b5 puntos: accesibles online
e 0 puntos: no accesibles online
3. Legislacion sobre sillitas infantiles

e 20 puntos: legislacion de maximos
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¢ 15 puntos: legislacion completa

e 10 puntos: legislacién intermedia, con lagunas

¢ 5 puntos: legislacion basica o con referencia minima a ninos
¢ 0 puntos: legislacidn inexistente

Nota: se restan 5 puntos en caso de existir legislaciones diferentes (regionales o
locales) en un mismo pais

4. Eficacia de la fiscalizacion

e 0-5 puntos: 50% del valor indicado en el “Global Status Report on Road
Safety”, publicado en 2015 por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS].

5. Requisitos técnicos de las sillitas infantiles

e 15 puntos: normativa internacional

e 10 puntos: normativa nacional

e 5 puntos: existen recomendaciones

¢ 0 puntos: sin normativa o recomendacion

¢ Sininformacidn: valor medio del resto de apartados para cada pais
6. Campanas e informacidn sobre asientos (sillitas) infantiles

¢ 15 puntos: campanas nacionales permanentes especificas

¢ 10 puntos: campafas periddicas especificas

¢ 5 puntos: campanas puntuales o locales especificas

¢ 0 puntos: sin campanas o sélo campafnas muy genéricas
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Distribucion de la puntuacidén final
sobre seguridad de los nifios en el automdwil
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Gréfico 18. Distribucion de la puntuacion final sobre seguridad de los nifios en el automévil. Funda-

cion MAPFRE, 2012. Elaboracién propia
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3.4. Principales datos

3.4.1. Datos sobre siniestralidad infantil

Los datos obtenidos, en la revision 2015, y para el ultimo afo para que el que se
dispone de datos en cada pais, demuestran que casi 5.000 nifos de 0 a 14 anhos
(4.918, en concreto), fallecieron anualmente en los 18 paises de LAC incluidos en
el analisis.

Si lo comparamos con los 5.113 nifios fallecidos de la revision anterior (afio 2013,
podemos decir que ha habido una reduccién del 3.87 % aproximadamente en el
ndmero de muertes.

Tasas de mortalidad infantil por accidentes de trinsito
(nifios de 0 a 14 afios fallecidos por cada millén de habitantes, varios afios)
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Grafico 19. Tasa de mortalidad infantil por accidente de transito (nifios de 0 a 14 afos fallecidos por

cada millén de habitantes, varios afios). Fundacion MAPFRE, 2012. Elaboracion propia

Si se analizan los datos de los 3 estudios realizados, la tendencia en el total de los
paises considerados, es de descenso continuado en el nimero de ninos falleci-
dos: 6.960 (2012), 5.695 (2013), 5.343 (2015).
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En el caso de los paises LAC considerados, la tendencia también denota un des-
censo continuado en el nimero de nifios fallecidos: 6.461 (2012, 5.113 (2013),
4.918 (2015).

Si bien este es un dato alentador, corresponde destacar que como en los dos es-
tudios anteriores, México y Brasil acumulan alrededor del 50% de todos los nifios
fallecidos en los paises LAC considerados y, por ello, deben constituir algunas de
las maximas prioridades.

3.4.2.Tasa de siniestralidad infantil

La horquilla de valores de las tasas de siniestralidad infantil en los paises LAC es
muy amplia, oscilando entre doce (12) y noventay ocho (98) nifios fallecidos como
resultado de los accidentes de transito por cada millén de habitantes (la mayor,
equivalente a ocho (8] veces la menor).

La tasa media de mortalidad infantil anual por transito en los paises LAC consi-
derados es de treinta y dos (32] fallecidos por millén de habitantes; en los paises
de la Unién Europea considerados, dicha tasa media es de seis (6) nifios falleci-
dos por cada millon de habitantes.

Si los paises LAC considerados en este trabajo, tuvieran la misma tasa media que
los paises europeos analizados, todos los afnos se salvaria la vida de 4.021 nifos,
en estos paises.

Tasas de mortalidad infantil por accidentes de trdnsito
[nifios de 0 a 14 afoes fallecidos por cada millan de habitantes, varios afios)
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Grafico 20. Tasa de mortalidad infantil por accidente de transito (nifios de 0 a 14 afos fallecidos por

cada millén de habitantes, varios afos). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracién propia
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Puntuacidn en el apartado relative a la tasa de nifkos fallecidos por accidente de
trénsito en los diferentes ptihll fordenados altabéticamente)
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Grafico 21. Puntuacion en el apartado relativo a la tasa de ninos fallecidos por accidente de transito

en los diferentes paises (ordenados alfabéticamente). Fundacién MAPFRE, 2015. Elaboracién propia

3.4.3. Accesibilidad online de estadisticas sobre siniestralidad infantil

La informacidn sobre siniestralidad por transito (incluida la infantil) no es, en tér-
minos generales, homogénea; tampoco lo es la definicion de “fallecido”, ni el Glti-
mo ano disponible, ni la accesibilidad de la informacién, ni la fuente se mantiene
de ano a ano.

En dos (2) de los paises LAC, considerados en esta actualizacion, la informacion
buscada no se ha encontrado online.

Puntuacidn en el apartado de disponibilidad en Internet de datos de
siniestralidad infantil de transito (paises ordenados alfabéticamente)
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Grafico 22. Puntuacion en el apartado de disponibilidad de datos de siniestralidad infantil en el tran-
sito (paises ordenados alfabéticamente). Fundacién MAPFRE, 2015. Elaboracién propia
Ademas de facilitar la realizacién de estudios comparativos como éste que ayuden

a identificar posibles areas de mejora, la informacion online es un ejercicio de
transparencia que ayuda a un mejor seguimiento de la evolucién del problema.
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En la declaracion de la Declaracion de Brasilia, emitida como resultado de la
“Segunda Conferencia Mundial de Alto Nivel sobre Seguridad Vial: es hora de
resultados”, celebrada en Brasilia - Brasil, en noviembre de 2015, se contem-
pla el tema de la recoleccion de datos, destacando que en relacion al mismo se
debe: “Mejorar la calidad de la compilacién sistemdtica y consolidada de datos
sobre la frecuencia en que ocurren los accidentes de transito, con informacion
procedente de diversas fuentes, asi como sobre la mortalidad, la morbilidad y las
discapacidades, que incluya datos desglosados; a fin de abordar las cuestiones
relativas a la fiabilidad de los datos y la infra notificacion, la compilacion de datos
debe correr a cargo de las autoridades correspondientes, en particular la policia
de trafico y los servicios de salud, en consonancia con las normas y definiciones
internacionales®”

3.4.4. Legislaciéon sobre asientos infantiles en el automovil

La Convencion de la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) sobre los Dere-
chos del Nino? establece que los nifios tienen el derecho a un ambiente seguroy
a la proteccion contra cualquier dafio; aun asiy de acuerdo con los datos del es-
tudio, los niveles de avance contintan siendo dispares en relacion a la legislacion
asociada a los SRI.

Puntuacién en el apartado de legislacidn sobre uso de sillas o asientos
infantiles en el automdvil (paises ordenados alfabéticamente)
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Grafico 23. Puntuacion en el apartado de legislacion sobre uso de sillas o asientos infantiles en el

automovil (paises ordenados alfabéticamente). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracion propia

Segun el grafico 23, ninguno de los paises de la regiéon LAC analizados, logré
alcanzar los veinte (20) puntos posibles para este apartado.

Tan solo cuatro (4) paises / estado (Brasil, Costa Rica, el estado de Puerto Rico
y Uruguay) lograron alcanzar el escaldén inmediatamente inferior de quince (15)
puntos, por lo que se considera que disponen de una ley relativamente completa.
Esto representa - aunque timida - una mejora, considerando que en el estudio

8 http://www.who.int/violence injury prevention/road traffic/Final Draft Brasilia declaration

ES.pdf?ua=1
9 http://www2.ohchr.org/spanish/law/crc.htm.
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2013, solo tres (3) paises lograron los 15 puntos.

Por otra parte, en ocho (8] paises LAC, la ley es basica o sub nacional y en un (1]
pais LAC no existe legislacidn especifica sobre el uso de SRI.

Traducido a los criterios de evaluacidn, significa que al ano 2015, todos los paises
analizados, tienen “lagunas” o “excepciones” en su legislacién sobre la obliga-
toriedad del uso de SRI y que tan solo cuatro (4) paises tienen una legislacién
“completa” pero con “excepciones”.

Del mismo modo, es preocupante que diez (10) de un total de dieciocho (18] paises
- un 55% - tenga una puntuacion de cinco (5) puntos 0 menos, lo que implica que
sus legislaciones son “basicas” o “inexistentes”.

Cabe destacar, que entre todos los paises considerados, solo se otorga a Suecia
la maxima puntuacidn, gracias a sus recomendaciones especificas, entre las que
destacamos: ninos mirando hacia atras hasta los 3-4 afios y uso de sillas infanti-
les también en los taxis.

3.4.5. Eficacia de la fiscalizacion de la legislacion

La puntuacion media de los paises LAC en relacidn con la eficacia de la fiscaliza-
cion de la ley sobre uso de SRI en el automovil, ha descendido de dos (2) puntos
en 2013 a un (1] punto sobre cinco (5) posibles, segun el informe de la OMS del
ano 2015.

Un dato interesante a tener en cuenta, es que si bien hay ocho (8) paises que
obtienen una puntuacién de diez (10) o méas puntos en el apartado “Legislacién
sobre asientos infantiles en el automavil” (Grafico 6), solo uno (1) declara tener un
nivel de fiscalizacion superior a los cuatro (4) puntos en el informe “Global Status
Report On Road Safety, 2015 publicado por la Organizacién Mundial de la Salud.

En un total de diez (10) paises, el informe OMS de 2015 no incluye puntuacién so-
bre este tema, sencillamente porque los paises no han reportado el dato'®.

En forma consistente con los datos presentados, si se considera la eficacia de la
fiscalizacion de la ley sobre el uso de los SRI en el automavil, tan solo dos (2] de
los paises analizados, logran una puntuacién igual o mayor a cuatro (4] puntos
sobre un total de cinco (5) posibles.

Los restantes dieciséis (16) paises LAC, no superan los tres (3) puntos sobre cinco
(5) posibles', lo que indica claramente una oportunidad de mejora muy impor-
tante.

10 A los efectos del presente estudio, en estos casos se ha asignado a cada pais su puntuacion media
en el resto de apartados.

11 Los cuatro puntos sobre 10 posibles, de acuerdo al “Global Status Report on Road Safety”, publi-
cado en 2015 por la Organizaciéon Mundial de la Salud, el cual utiliza Fundacion MAPFRE como fuente
de informacion en este aspecto.
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Puntuacion en el apartado de fiscalizacidn o control policial del uso de sillas
infantiles en los diversos paises (paises ordenados alfabéticamente)
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Grafico 24. Puntuacion en el apartado de fiscalizacion o control policial del uso de sillas infantiles
en los diversos paises (paises ordenados alfabéticamente). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracién

propia

3.4.6.Normativas técnicas sobre caracteristicas de los asientos o sistemas

de retencidn infantil

Una norma técnica es un documento que establece requisitos, especificaciones,
directrices o caracteristicas que pueden utilizarse para asegurar, en forma con-
sistente, que un producto, proceso o servicio es adecuado a su uso o proposito.
Las normas técnicas son establecidas por consenso entre las partes interesadas,
son aprobadas por organismos de normalizacidn reconocidos y estan disponibles
al publico. Las normas técnicas se utilizan para la evaluacion de los productos,
procesos o servicios'?.

En el caso de los SRI, como en el de otros elementos de seguridad (cascos, cin-
turones de seguridad, etc.), la normativa técnica certifica que el elemento de se-
guridad utilizado actuara correctamente en caso de choque y en su uso cotidiano.

En el presente estudio, sélo seis (6] de los paises LAC (el estado de Puerto Rico
incluido), exigen alguna normativa técnica como requisito exigidos a los SRI; se
ha constado que solo uno (1] de los paises considerados en el estudio (Uruguay),
exige normativa de tipo internacionaly tres (3] paises (Brasil, Chile, Puerto Rico),
exigen normativa de tipo nacional para los productos que se ofrecen en el mer-
cado.

12 http://www.unit.org.uy/normalizacion/norma_que/
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Puntuacién en el apartado de requisitos técnicos exigidos a las sillas infantiles
en los diferentes paises (paises ordenados alfabéticamente)
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Grafico 25. Puntuacion en el apartado de requisitos técnicos exigidos a las sillas infantiles en los

diferentes paises (paises ordenados alfabéticamente). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracidn propia

En el caso de este apartado, es muy preocupante, el hecho de que doce (12) pai-
ses, de un total de dieciocho (18) - 66 % - obtengan un puntaje de cero (0}, lo que
se traduce en la inexistencia de exigencias en cuanto a normativa técnica para
SRI.

En este sentido, es destacable y necesario, el trabajo que desde hace 5 anos lleva
adelante el Programa Latin NCAP3, que si bien tiene su foco en la seguridad de
los vehiculos nuevos, no pierde de vista la seguridad de los pasajeros nifios y pro-
mueve la importancia del uso de Sistemas de Retencion Infantil bajo normativa
técnica internacionalmente admitida, llevando el tema al mas alto nivel de toma
de decisiones en cada pais de la region.

3.4.7. Campanas especificas sobre sistemas de retencion infantil de

seguridad para el automovil

En forma coincidente con los resultados analizados anteriormente, tan solo tres
(3] de los paises considerados por el estudio (Brasil, Puerto Rico y Uruguay] tie-
nen campanas nacionales, permanentes y especificas en materia de promocion
del uso de los SRI.

Por otra parte, en un total de ocho (8] paises LAC, no se han encontrado campa-
fas informativas o de concienciacion especificas sobre SRI para el automovil; en
otros cinco (5) paises LAC, si se han encontrado campafias puntuales o locales
y finalmente, en dos (2] paises LAC, se ha considerado que habia campanas de
alcance medio (Argentinay Chile).

13 http://www.latinncap.com/es/
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Puntuacion en el apartado de campafas e informacion plblica sobre sillas
infantiles en los diferentes paises (paises ordenados alfabéticamente)
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Grafico 26. Puntuacion en el apartado de campanas e informacidn sobre sillas infantiles en los

diferentes paises (paises ordenados alfabéticamente). Fundacién MAPFRE, 2015. Elaboracidn propia

En la Declaracion de Brasilia, emitida como resultado de la “Segunda Conferen-
cia Mundial de Alto Nivel sobre Seguridad Vial: es hora de resultados”, celebrada
en Brasilia - Brasil, en noviembre de 2015, se plantea como un punto de trabajo:
“Fomentar la concienciacién sobre los factores de riesgo de la sequridad vial y
las medidas de proteccion y prevencion, y poner en marcha medidas de promo-
cién y campanas multipartitas de mercadotecnia social que destaquen la impor-
tancia de la interrelacion entre la seguridad vial y un estilo de vida saludable ™ .

En este sentido, se rescata lo ya planteado en 2007 por la Federacidn Internacio-
nal de Sociedades de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja y la Alianza Mundial
para la Seguridad Vial, en su Guia Practica de Seguridad Vial, donde se hacia re-
ferencia al tema de las campanas de la siguiente forma: “Se necesitan campanas
periddicas para sensibilizar al publico respecto a la seguridad vial. Aunque la
mayoria de las iniciativas son ejecutadas por los gobiernos, la sociedad civil tam-
bién puede desemperiar una funcién en la organizacién de las campanas [...] Las
campanas debieran abordar los factores de riesgo de uno en uno. Las campanas
que tratan de abarcar una gama de temas demasiado amplia no son ni compren-
didas ni recordadas por el publico [...]""% .

3.4.8. Resumen de datos generales

A modo de resumen general, presentamos los datos en relacion a la Valoracion
general de la situacién de la seguridad infantil en vehiculos particulares, afo
2015, para todos los paises considerados en el estudio:

14 http://www.who.int/violence injury prevention/road traffic/Final Draft Brasilia_declaration

ES.pdf?ua=1
15 http://www.ifrc.org/Global/Publications/road-safety/road-safety-sp.pdf
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Valoracién general de la situacién de la seguridad infantil en el auto
en los diferentes paises (ordenados éstos alfabéticamente)
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Grafico 27. Valoracion general de la situacion de la sequridad infantil en el auto de los diferentes
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paises (paises ordenados alfabéticamente). Fundacién MAPFRE, 2015. Elaboracién propia

En tal sentido, consideramos importante poder visualizar los avances que se han
logrado para este apartado, en el transcurso de los 3 afos de realizacién del es-
tudio, 2012, 2013 y 2015, para todos los paises considerados en el mismo.

Valoracion general de la situacidn de la seguridad Infantil en el auto
en los diferentes paises (ordenados éstos alfabéticamente)
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Grafico 28. Valoracion general de la situacion de la seguridad infantil en el auto en los diferentes
paises - varios afos (paises ordenados alfabéticamente). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracion

propia

Claramente la tendencia es creciente a nivel del puntaje general para la mayor
parte de los paises considerados en el estudio, aun asi creemos importante, el
que cada uno de ellos pueda analizar en detalle su situacion en relacion a cada
apartado, informacion que se puede obtener en la seccién Anexos de este docu-
mento.

Finalmente, para el resumen general, hemos elaborado un Ranking general por
pais / estado segun puntaje general alcanzado, afio 2012, 2013 y 2015, para los
paises LAC considerados en el estudio, el cual permite visualizar la posicion de
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partida de cada pais (afio 2012} y la posicién actual (afio 2015).
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general § g|ac ,>_: puntaje general § gl ae E general
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2015 2015/2013 2013 2013/2012 2012
Puerto Rico S/V Puerto Rico S/V Puerto Rico
Uruguay A Brasil S/V Brasil
Brasil v Chile S/V Chile
Chile v Uruguay S/V Uruguay
Costa Rica S/V Costa Rica S/V Costa Rica
Argentina S/V México A Argentina
Peru A Argentina v Colombia
Nicaragua A S/V Panami S/V Panama
México A Nicaragua S/V Nicaragua
Panama v Colombia v Paraguay
Colombia v Honduras A Republica Dominicana
Guatemala A Venezuela A México
Paraguay Peru A Venezuela
Ecuador A Guatemala S/V Guatemala
Honduras A Republica Dominicana v Ecuador
Venezuela v Paraguay v Honduras
Republica Dominicana v Ecuador v Peru
El Salvador S/V El Salvador S/V El Salvador

Grafico 29. Ranking general por pais / estado segun el puntaje general alcanzado, afos 2012, 2013

y 2015 (paises LAC considerados en el estudio). Fundacion MAPFRE, 2015. Elaboracion propia

El mismo Ranking general por pais / estado segun puntaje general alcanzado,
afo 2012, 2013 y 2015, para el resto de los paises / estado considerados en el

estudio, ha sido elaborado para los paises / estado referencia.
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Suecia S/V Suecia S/V Suecia
Espafia S/V Espafia S/V Espafia
Portugal S/V Portugal S/V Portugal
Massachusetts /EUA S/V Massachusetts /EUA S/V Massachusetts /EUA
Turquia S/V Turquia S/V Turquia
Florida / EUA S/V Florida / EUA S/V Florida / EUA
Malta S/V Malta S/V Malta

Grafico 30. EL mismo ranking general por pais / estado segun puntaje general alcanzado, afos
2012, 2013, 2015 (resto de paises / estado considerados en el estudio). Fundacion MAPFRE, 2015.

3.5. Conclusiones

Elaboracién propia

Tras el analisis de ésta segunda actualizacion a nivel de la situacion sobre el
sobre el grado de avance de la seguridad vial infantil en varios paises de América
Latina y el Caribe, la conclusidn es clara: aiin resta mucho por hacer.

El factor de seguridad vial infantil en el que mayor es la “distancia” entre los
paises LAC considerados en este trabajo y los paises europeos incluidos en este
estudio, es la normativa técnica sobre SRI.

A continuacion se sitian las campanas de informacion y concienciacion, la propia
legislacidn sobre el uso de SRI para el automovil y la eficacia de la fiscalizacidon.

Fundacion MAPFRE
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La disponibilidad online de datos es el apartado en donde menor es la “distancia”
entre los paises LAC y los paises de la Union Europea.

"Distancia® entre LAC (paises analizados) y UE (paises analizados):
porcentaje de puntuacién que LAC obtiene en cada apartado respecto a
los paises de la UE
e Ejemplo: disponibilided online de datos tiene o menor
“distancia” entre paises LAC y poises UE; normativa
técnica de asientos, es el opartade con mayor “distancia”
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Grafico 31. Distancia entre LAC (paises analizados) y UE (paises analizados): porcentaje de puntua-

cion que LAC obtiene en cada apartado de los paises de la UE. Fundacion MAPFRE, 2015. Elabora-

cion propia

El recientemente publicado “Global Status Report on Road Safety”, revela que
1.25 millones personas mueren cada ano en el mundo a consecuencia de sinies-
tros de trafico y que esta cifra se ha estabilizado desde 2007. Considerando el
rapido aumento de la motorizacion, esta estabilizacion en contraposicion al au-
mento proyectado de muertes, es una muestra del progreso que se ha hecho.
Sin embargo, los esfuerzos para reducir las muertes en las carreteras son cla-
ramente insuficientes si se pretende cumplir con las metas establecidas a nivel
de seguridad vial, en los “Objetivos de Desarrollo Sostenible (0DS)"": reducir a la
mitad las muertes para 2020.

Un enfoque multifuncional en lo relativo a la poblacion objetivo de este estudio
- los ninos - es necesario para lograr reducir las muertes en las carreteras. El
mismo debe contemplar:

1. Un cambio de comportamiento de los usuarios de las vias como componente
clave para crear un sistema de movilidad seguro,

2. Elcreary/o ajustar, asi como hacer cumplir las leyes relativas a la seguridad
de los nifios como pasajeros de vehiculos, asegurando que las mismas estén

en linea con las mejores practicas recomendadas,

3. La fiscalizacion eficaz y eficiente como factor fundamental para prevenir
muertes y lesiones en las vias,

4. Creary promover las campanias de informacién y concientizacién para apoyar
y maximizar los efectos de la aplicacion y fiscalizacion de las leyes.

Los gobiernos de la regidn tienen la responsabilidad de incorporar y reforzar la

16_http://www.undp.org/content/undp/es/home/mdgoverview/post-2015-development-agenda/
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seguridad vial infantil en sus agendas, asumiendo que los siniestros viales son
en primera instancia un problema de salud publica sobre el que - a la luz de los
datos obtenidos por este estudio - no se han alcanzado resultados concretos y
sostenibles.

Los datos por pais, las mejores practicas y los analisis comparativos que pre-
sentan investigaciones como esta, ofrecen evidencia de alto valor para que los
gobiernos fijen sus objetivos y estrategias con un sustento cientifico en la bus-
queda de prevenir y evitar las muertes de ninos de forma sostenible en el corto,
mediano y largo plazo.

3.6. Recomendaciones

1. Armonizar la definicién de “nifio” en el contexto del transito, de modo que se
facilite la comparacion internacional de datos.

2. Armonizar la definicion de fallecido en accidente de transito, adoptando la
recomendacion internacional de considerar tanto aquellos dbitos sucedidos
en el lugar del accidente como los acaecidos durante los 30 dias posteriores
a éste.

3. Realizar un estudio que permita determinar el grado de pérdida de casos en
cada uno de los paises (por ejemplo fallecidos que no llegan a formar parte
de las estadisticas de accidentes viales).

4. Armonizar en cada pais las estadisticas entre los diferentes estamentos pu-
blicos: administracién (o policia) de tréansito, ministerios de salud e institutos
nacionales de estadistica.

5. En las estadisticas de salud y mortalidad, especificar los accidentes de
transporte y de transito dentro de las causas externas (en ocasiones se ofre-
cen Unicamente los datos agregados correspondientes a todas las “causas
externas”).

6. Poner a disposicion de los ciudadanos y los investigadores toda la informa-
cién anterior, por ejemplo en webs nacionales de referencia.

7. Consensuar una directiva legislativa comun para todos los paises de la re-
gién sobre Sistemas de Retencion Infantil (SRI) para el automévil que consi-
dere las especificidades regionales y locales.

8. Eliminar la coexistencia de leyes diferentes en un mismo pais: no deberian
existir diferentes legislaciones (nacional o federal, por un lado, y local o es-

tatal o municipal, por otro), sobre todo si son contradictorias o incoherentes.

9. De modo urgentisimo: eliminar, en algunos paises, las posibles referencias
al peligroso anacronismo de llevar ninos en brazos de adultos.

10. Incluir en la legislacién nacional (o regional) requisitos técnicos de &mbito
internacional para los SRI.
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1.

12.

13.

14.

15.

Desarrollar campanas permanentes sobre la necesidad de un uso correcto
de los SRI.

Mejorar la fiscalizacion del uso de los SRI.

Promover la transferencia de iniciativas de éxito y buenas practicas en la re-
gion.

Generar alianzas de caracter publico - privado que promuevan la concien-
tizacion y educacion de la poblacidn en relacion al uso y correcto uso de los
dispositivos de retencion infantil; mas del 50 % de las campanas relevadas en
este estudio provienen de actores privados (organizaciones no gubernamen-
tales, automoviles club, compafias aseguradoras).

Promover investigaciones en profundidad en los paises con mayor oportuni-
dad de mejora que permitan diagnosticar la viabilidad de la puesta en marcha
de planes de accion en relacidn a la proteccion de los niflos como pasajeros
de vehiculos particulares.
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4. Ensayos de choque de los errores mas
peligrosos

4.1. Efectividad de las sillitas infantiles

Los cinturones de seguridad no estan disefados para los nifios y por tanto no
ofrecen la proteccion que dan a los adultos. La mejor solucidn es utilizar SR
adecuados para el peso, la estatura y la edad del nino.

Los ninos que utilizan un SRl adecuado tienen significativamente menos probabi-
lidades de resultar muertos o heridos que los nifios sin sujecion y tienen también
menos probabilidades de resultar muertos o heridos que los ninos que utilizan el
cinturdn de seguridad para adultos™.

Se ha demostrado que el uso correcto de los SRI reduce las lesiones entre un
90% y un 95% en el caso de los sistemas que miran hacia atras y en un 60%, en
los que miran hacia adelante.

También se ha demostrado que mantener a los ninos mirando hacia atras incre-
menta la proteccidn entre tres a cinco veces'® y que los nifos de cuatro a ocho
anos de edad corren un considerable menor riesgo de sufrir lesiones al utilizar
asientos elevadores' comparados con el uso de cinturones de seguridad para
adultos?.

Un factor de riesgo relevante es la localizacion del nifio en el vehiculo:

1. Los ninos que usan los SRI tienen un 15% menos de riesgo de resultar heri-
dos al estar sentados en la parte trasera del vehiculo que los que van senta-
dos en la parte delantera.

2. El efecto de estos sistemas también depende del tipo de retencion utilizado.
Un nino de hasta cuatro afos de edad tiene un 80% menos de riesgo de sufrir
heridas con un sistema de retencion infantil mirando hacia atras, y un 50%
menos en un sistema mirando hacia adelante.

3. Paraninos entre cincoy nueve anos de edad, los sistemas de retencién orien-
tados hacia delante reducen el riesgo de sufrir heridas en un 52%, mientras
que el simple uso de cinturones de seguridad solamente lo reduce en un
19%.

17 GLOBAL STATUS REPORT ON ROAD SAFETY 2015, Organizacién Mundial de la Salud. http://www.
who.int/violence injury prevention/road safety status/2015/en/

18 FUNDACION MAPFRE, 2011. Nifios en el coche: posicion mas segura, mirando hacia atras, www.
seguridadvialinfantil.org/es/publicacionninos-en-el-coche-posicion-mas-segura-mirando-hacia-
atras/

19 Los asientos elevadores o booster seat estan disenados para que el nifio esté correctamente po-
sicionado en el asiento del automavil de forma que los cinturones de hombro y de cadera se ajusten
a él correctamente.

20 http://www.eurosafe.eu.com/csi/eurosafe2006.nsf/0/ECDD37FB32D6F244C125737D0051010B/%fi
le/quiaBuenasPracticas.pdf
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4. Paraninos entre 10y 14 afnos de edad, los cinturones de seguridad reducen el
riego de sufrir heridas en un 46%?'

4.2. Listado de errores mas peligrosos

El mal uso de los sistemas de retencidén infantil se define por cualquier montaje
incorrecto del sistema de retencion en el vehiculo (por ejemplo, posicion del
cinturén incorrecta) o posicionamiento incorrecto del nifio en el sistema de
retencion infantil o del arnés de retencion (cinturén del sistema de retencion
demasiado flojo).

El proyecto CHILD?? hace una recopilacion de estudios de todo el mundo sobre los
malos usos de los SRI y extrapola los casos mas frecuentes.

e Arnés/cinturdn holgado: Cuando el arnés o cinturdn del SRI tiene una holgura
suficiente como para introducir mas de 2 dedos entre el arnés y el nino.

e Cinturén mal anclado: Cuando el cinturdn no se fija de manera correcta a la
hebilla debido a un mal guiado de los cinturones o a una mala instalacion.

e Doblecesenelcinturénoelarnés: Cuandoenelcinturénoenelarnésaparecian
dobleces manifiestas que podrian afectar al correcto funcionamiento del
sistema de retencion.

e Mal guiado de los cinturones: Cuando los cinturones no siguen el camino
indicado en las instrucciones y por lo tanto el recorrido no es el adecuado o
cuando la hebilla del cinturdn no le corresponde por la posicién que ocupaba
el SRI en el vehiculo.

e Cinturdén por detras de la espalda: Cuando una parte del cinturdn hace su
recorrido por detrds de la espalda del nifio en lugar de estar apoyado en el
hombro.

e Cinturén por debajo del brazo: Cuando el cinturén de seguridad hacia su
recorrido por debajo del brazo del nifo en lugar de estar apoyado en el
hombro.

e Cinturén muyalto: Cuando el cinturdn de seguridad hace contacto con el cuello
debido a que no esta apoyado en el hombro. Este contacto esta producido por
culpa de una mala colocacién del punto de reenvio del cinturén, que no se
encuentra ajustado a la altura del nino.

e Instalacién/Orientacién incorrecta: Cuando el SRl no estda en la posicidn
correcta o cuando la orientacion no es laadecuada. Esto sucede habitualmente
en casos de SRI disefiados para ir hacia atrés (Rear-facing) pero estan
montados hacia adelante (Forward-facing].

e SRl no corresponde con las caracteristicas del nino: Cuando el SRI no es el
adecuado debido a que el peso del nino no se encuentra en el rango de pesos
para el que esta disenado.

e Posicién/Orientacidén incorrecta: En este caso puede ser aplicable tanto para
el nino como para el SRI.

Segun un proyecto basado en un estudio observacional llevado a cabo en Madrid
y Barcelona por IDIADA en 2012 y en base a los resultados obtenidos del proyecto

21 “Cinturones de seguridad y sistemas de retencién infantil: un manual de seguridad vial para deci-
sores y profesionales”. FIA Foundation for the Automobile and Society, 2009.

22 https://dspace.lboro.ac.uk/dspace-jspui/handle/2134/14369 (web visitada el 16 de octubre de
2016).
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CHILD, se elaboro un criterio para determinar la influencia de los malos usosy de
ese modo saber cuales son las situaciones mas criticas que se deben evitar en el
uso cotidiano de los SRI.

Los resultados de este proyecto mostraron que en el grupo 0+, el mal uso mas
habitual era el de arnés holgado (61%) seguido del mal guiado de cinturones
(14%), instalacién/orientacion incorrecta (13%]) y no correspondencia del SRI con
las caracteristicas del nifio (13%). En el grupo I, el principal mal uso coincidia
otra vez con el de arnés holgado (57%), seguido por el arnés por debajo del brazo
(11%).

En el grupo I, el mal uso mas comun es el mal guiado de cinturones (33,7%)],
seguido del cinturdn holgado y el cinturdn por debajo del brazo. Esto puede
ser debido a que el grupo Il es el primer grupo donde el cinturdn interactla
directamente con el nifo. Otra razén es que el nifo puede abrocharse él mismoy
es posible que se produzcan errores en el guiado del cinturdn.

En el grupo Ill, el mal uso mas habitual es el del mal guiado del cinturon, igual
que en el grupo Il. Este hecho puede ser debido a la similitud constructiva de
los SRI entre ambos grupos. Otro mal uso muy comun en este grupo es que
el SRI no corresponda a las caracteristicas del nifio (nifios con peso inferior al
correspondiente).

Los resultados del estudio demostraron que mientras que en un sistema
correctamente anclado y fijado, el SRl intervenia activamente para la retencion del
nifo y protegian su integridad, los casos con mal uso provocaban un incremento
en la severidad de las lesiones. Ademas, se observo que el buen uso de un SR, en
caso de accidente, distribuia las fuerzas que sufria el nino por todo el cuerpo de
manera mas adecuada. En el caso de mal uso la distribucion de las fuerzas era
errénea y acentuaba los dafos en regiones especificas.

4.3. Consecuencias del mal uso de los SRI en caso
de accidente

Segun un estudio realizado en 2007%, las regiones del cuerpo mas afectadas en
accidentes son: la cabeza y cara, cuello y columna cervical, pecho, abdomen y
extremidades. A continuacidn se explican de forma mas detallada:

e Cabeza y cara: Son las regiones del cuerpo mas perjudicadas por lesiones
criticas y que a la vez producen otras lesiones adicionales. Un mal uso en los
SRI puede suponer un desplazamiento mayor de la cabeza, provocando un
aumento en el riesgo de lesiones por el impacto de la cabeza y otras lesiones
adicionales.

e Cuelloy columna cervical: Estas lesiones son asociadas con los impactos de
cabeza que se producen al haber un mal uso del sistema SRl como puede serla
mala sujecion del nifio por el arnés o cinturdn. Las lesiones columna cervical
pueden llegar a producirincapacidad permanente y son especialmente graves
para nifos pequenos. El riesgo de lesion es mayor para los SRI convertibles
posicionados en el sentido de la marcha que para los que estan ubicados
mirando hacia atras. Para los nifos que utilizan un cojin elevadory el cinturdn
de seguridad adulto, el riesgo de lesiones adicionales de columna cervical
sera presente si el cinturén de seguridad estd posicionado en el area del
cuello.

23 LESIRE, Philippe, et al. Misuse of child restraint systems in crash situations-danger and possible
consequences. In: Annual Proceedings/Association for the Advancement of Automotive Medicine.
Association for the Advancement of Automotive Medicine, 2007. p. 207
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e Pecho: Los ninos tienen una elasticidad a compresidon mayor que los adultos,
aun asi, la zona del pecho es una area donde se producen lesiones severas por
excesiva compresion. Pueden tener lugar en situaciones de mal uso del SRI
como pueden ser las cargas de presion producidas por el cinturdn en nifos
que utilizan cojines elevadores o cuando las cargas no son uniformemente
repartidas por el arnés de la sillita.

¢ Abdomen: La principal lesién provocada viene producida por la penetracion
de una parte del sistema de retencion en la zona abdominal. Las lesiones en
la zona abdominal pueden ser distintas dependiendo del sistema de SRI que
se utilice una de las causas mas comunes tiene lugar en SRI del Grupo /11l
en las que el nino se encuentre mal sentado. En ese caso se puede producir
el denominado efecto submarining en el que la parte baja del cinturén de
seguridad deja de apoyarse en las crestas iliacas y comprime el abdomen.

e Extremidades: Las lesiones en extremidades pueden ser producidas de dos
maneras. La mas probable es que, debido al mal uso del sistema de retencién,
el nifio este mal posicionado dentro del SRI, los sistemas de retencién no le
retengan en la posicidon correcta y el nifo se mueva por la cinematica de la
colisién produciéndose cargas de impacto en las extremidades inferiores. La
segunda manera de sufrir lesion seria por la proyeccién del nifio dentro del
habitaculo del vehiculo produciendo fracturas en extremidades superiores e
inferiores.

En un estudio realizado con los resultados del proyecto CASPER?* se muestra
una tabla con el riesgo de lesion mas frecuentes segun las regiones corporales
y la edad del nifo en los impactos frontales. Dicha tabla (Tabla 4) se muestra a
continuacién.

Cuello Pecho Abdomen Pelvis Extreml'dades Ex.trem.|dades
superiores inferiores
Recién
nacido
10 anos
Lesiones | Lesiones Fracturas Lesion en No hay Fracturas Fracturas
craneo cervicales costillas érganos lesiones producidas producidas
blandos severas por el rebote | por el rebote
Lesiones | Fracturas, Lesiones debido a
cerebro dislocacio- | en 6rganos penetracion
Lesiones | nes del cinturén
Contusio-
nes Lesion
médula
Hemato-
mas

Informacion insuficiente

No se producen lesiones severas

Tabla 4. Riesgo de lesion segun regidn corporal y edad en impactos frontales.

24 http://casper-project.eu/
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En la tabla anterior se puede observar que las principales lesiones de elevada
severidad para los recién nacidos son en la cabeza y las extremidades. Para los
ninos de 1 ano las lesiones graves mas frecuentes tienen lugar en la cabeza,
cuello, pecho y extremidades. Los ninos entre 1 ano y medio y 3 anos ya no se
encuentran lesiones graves en las extremidades pero si hay elevada severidad en
la cabeza, cuello y pecho. Por ultimo, los ninos de entre 6 a 10 afos las lesiones
con mas severidad se centran en la cabeza, pecho y abdomen. También estan
descritas los tipos de lesiones mas tipicas en cada regidn.

En un impacto en sentido de la marcha, el nino se desplaza hacia delante y es
retenido por el arnés, provocandole tensiones muy altas en el cuello, la columna
vertebral y los 6rganos internos. Si la fuerza es muy grande, puede provocar in-
cluso lesiones graves en la columna vertebral.

Por el contrario, cuando viajamos en sentido inverso a la marcha, las fuerzas
provocadas por la desaceleracion se distribuyen a lo largo de la columna ver-
tebral, la cual descansa sobre el respaldo del asiento, y ni el cuello, ni la propia
columna, ni los érganos internos son sometidos a fuerzas tan altas.

Por ello, los estudios revelan que llevar a los ninos en sentido inverso a la mar-
cha en los asientos traseros hasta como minimo los dos anos, o hasta el maximo
de peso y de altura autorizados por el fabricante para esa silla, ayuda a reducir
hasta cinco veces el riesgo de sufrir lesiones graves.

4.4. Metodologia de los ensayos

4.4.1. Metodologia de las pruebas

Los sistemas de retencion infantil (SR}, son fundamentales para la seguridad
de los nifos en accidentes de trafico. ELl mal uso de dichos sistemas pasa por la
utilizacién de SRI no homologados, o por el mal uso del sistema de fijacion y de
retencion.

En esta seccion, se presenta un estudio comparativo del nivel de seguridad de
diferentes sistemas de retencidn infantil en diferentes situaciones para evaluar
las consecuencias de usarlos incorrectamente.

Para llevar a cabo este estudio se han realizado 7 ensayos en trineo, con la
carroceria de un SEAT lbiza, empleando la metodologia de ensayo descrita en el
reglamento de homologacién ECE R44.04. Dicha normativa estipula cémo deben
ser los pulsos de aceleracion y desaceleracidn del trineo de ensayo asi como
el uso de los maniquies antropomorficos tipo P y sus sensores. Los 7 ensayos
reproducen diferentes situaciones definidas en la siguiente tabla, de los cuales
el n® 1539 es un ensayo de instalacidn y uso correcto del SRl y el resto simulan
algun tipo de uso incorrecto de SRI, SRI no homologado o no uso de SRI.

Ensayos SRI
N° Ensayo Dummy Tipo
1532  Bebé en regazo Hybrid 111 50% y muneco Sobre asiento vehiculo
1544 Silla no homologada P3 Grupo |
1536  Silla envejecida P3 Grupo |
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1535  Silla con holguras P3 Grupo |
1533  Arnés con holguras P3 Grupo |

ent hi-
1537 Sobre .asu.an.o ven P6 Sobre asiento vehiculo
culo (sin sillita)

1539  Uso correcto P6 Grupo II/1l

Tabla 5. Ensayos realizados
Los ensayos han sido evaluados segun diferentes normativas:
Primero, se han evaluado segin el ECE R44.04:
e Los desplazamientos horizontales y verticales maximos de la cabeza
e Laaceleracion vertical y resultante captada por los sensores del torax
¢ Enalgunos casos, se han utilizado plastilinas abdominales

Para completar el andlisis se ha evaluado segun el protocolo Euro NCAP
correspondiente:

e Laaceleracion de la cabeza

Ademas, se han estudiado los videos y los movimientos del dummy en las
diferentes situaciones.

4.4.2. Evaluacion del riesgo de lesiones

Las senales registradas en los sensores de los maniquies antropomorficos
son indicativas del riesgo de lesion que podrian producir a una persona. Por
consiguiente, en las normativas analizadas, se han determinado unos limites
a partir de los cuales se considera que el sistema de retencién no protege
adecuadamente.

En diferentes estudios se han elaborado graficas que relacionan las aceleraciones
registradas por los sensores de los dummiesy el posible riesgo a sufrir una lesion
de diferentes niveles de severidad (segln el Abbreviated Injury Scale o AlS). Estas
graficas fueron obtenidas a partir de ensayos con voluntarios, para percibir el
estimulo del cuerpo ante una simulaciéon de accidente, de reconstrucciones
de accidentes y de ensayos con cadaveres. Debido a que es mas dificil realizar
estudios con ninos para realizar estas correlaciones, se encuentra menos
informacion y resultados que en el caso de los adultos.

A continuacion, en la Tabla 6, se presentan los valores de AlS y con su respectivo
nivel de severidad de lesion.

AIS | Severidad de la lesion

0 No hay lesion

1 Menor

Moderada

Seria

Severa

Critica

Méxima/fatal

O o~ o TN

Desconocida
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Tabla 6. Tabla de valores AIS (Abbreviated Injury Scale)®

Los dummies clase P, con los que se han realizado los ensayos en este
proyecto, fueron disenados en los afios 70 y no tienen asociados una grafica de
probabilidad de lesion, por consecuente no se puede asociar un riesgo de lesion
a sus resultados. Sin embargo, los dummies clase Q, disenados posteriormente
para mejorar la biofidelidad de los maniquies infantiles, si que disponen de dicha
grafica. La relacion entre las aceleraciones registradas por los dummies Q y la
probabilidad de sufrir una lesion de severidad AlS23 se describe en un estudio
del European Enhanced Vehicle-Safety Committee (EEVC).en el que se obtuvieron
las tablas presentadas a continuacion:

Dummy Q1 Cabeza (g] Acc 3 ms
AlIS =3 20% LR 72
AIS =3 50% LR 88

Tabla 7: Probabilidad de lesion AIS3+ segun las senales registradas en el dummy Q1

Dummy Q3 Cabeza (g] Acc 3 ms

AIS=3 20% LR 81
AlS=3 50% LR 99

Tabla 8: Probabilidad de lesion AIS3+ segun las senales registradas en el dummy Q3

Dummy Q6 Cabeza (g) Acc 3 ms
AIS=3 50% LR 89
AIS =23 20% SA 109

Tabla 9: Probabilidad de lesion AIS3+ segun las sefales registradas en el dummy Q6

Por otro lado, otro estudio del European Enhanced Vehicle-Safety Committee
(EEVC), compard los dummies P con los dummies Q. Las aceleraciones de térax
y los desplazamientos maximos de la cabeza obtenidos salieron de manera
parecida en ambos dummies, haciendo posible una comparacidn de resultados,
tal como se observa en la tabla que se muestra a continuacién (Figura 3). Sin
embargo en esta correlacion no se compararon las aceleraciones de cabeza.

25 Gallego Galeano, R, De la Pena Mendoza, S.M., Muhoz, R. Taddia, A.P., Bustamante, C, & Café, E.
(2015). Seguridad vial infantil: Uso de los sistemas de retencién: Analisis de la situacién en América
Latinay el Caribe.
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EETVC Report = Advanced Child Duwanies and Infery Criverda for Frontal Impact April 2008
Dacumenr Na. 514

Parts of the study summarised in this paragraph are reported earlier in the ESV conference in
2005 [39]

Talle 9: Compareson of Pooamd Q duwmmy dest pulse amd vesolts per TNECE R44

gronp aml dummy bvpe

Sropping Max. Head Max. Head Max. Chest
disranee af sled Execursion X Excursion £ Acelms
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Figura 3. Tabla comparativa resultados dummies Py Q

En este informe, para determinar la probabilidad de lesién en cada caso, se han
usado los parametros de la aceleracidn de la cabeza de los dummies Q definidos en
el estudio de EEVC mencionado anteriormente. Puesto que los Unicos resultados
de que disponemos para saber la probabilidad de lesion, son las aceleraciones
de cabeza, de las cuales no se ha realizado ningun estudio previo sobre la
compatibilidad entre las senales de los dummies Py Q, no podemos asegurar que
los resultados que obtengamos sean fieles, de manera biomecanica, a la realidad.

Los valores de aceleracion correspondientes a un 20% y un 50% de probabilidad
de lesidn AIS3+ de los sensores del dummy Q1, Q3 y Q6 (Tabla 7; Tabla 8; Tabla 9)
podrian ser comparados con los valores del dummy P3/4, P3y Pé respectivamente.

Estos parametros mostrados de Tabla 7 a la Tabla 9, seran los parametros que se
usaran para obtener la severidad de las lesiones de nuestros ensayos.

4.5. Ensayos realizados

Todos los ensayos detallados a continuacidon han sido realizados por Applus+
IDIADA

4.5.1. Ensayo 1: Bebé en regazo (1532)

El ensayo n° 1532, consta de un maniqui Hybrid Ill 50% sentado en la posicion
delantera del vehiculo como pasajero, lleva un mufeco en su regazo representado
a la posible situacion de un adulto llevando un nino, de unos 6 meses
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aproximadamente, en la parte delantera del vehiculo sin un sistema de retencion
infantil. EL dummy o maniqui lleva el cinturdn de seguridad.

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad en- Distancia fre-

Tipo de SRI

sayo (km/h]) nado (mm)

X Hybrid 111 50% y muneco 48.41 605

Tabla 10. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

Imagenes antes del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes antes de la realizacion del ensayo

Figura 4. Imagenes antes del ensayo

Imdagenes después del ensayo

A continuaciéon se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo.
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Figura 5. Imagenes después del ensayo

Resultados observados

En este ensayo no hay sensores en el dummy, por lo que las principales
observaciones se han hecho a partir de los videos del ensayo

En los videos de los ensayos se observa como la cabeza del Hibrido Il impacta con
la cabeza del mufieco y a la vez éste impacta con el tablero. Este hecho evidencia
que llevar nifos en el vehiculo sin sistema de retencidn, en caso de accidente,
puede causar lesiones graves y mortales.

Figura 6. Imagenes del video del ensayo

4.5.2. Ensayo 2: SRl sentido de la marcha. SRI no homologado (1544)

El ensayo n® 1544, consta de un dummy P3 sentado en un sistema de retencion
infantil de grupo | pero en este caso el sistema de retencién no esta homologado.

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad ensayo Distancia frenado
(km/h) (mm)

Tipo de SRI

Grupo | P3 48.27 629

Tabla 11. Caracteristicas del ensayo realizado

Imagenes antes del ensayo

A continuacion se muestran las imagenes antes de la realizacion del ensayo
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Figura 7. Imagenes antes del ensayo

Imagenes después del ensayo

A continuacién se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo

Figura 8. Imagenes después del ensayo

Rotura piezas del sistema de retencion de seguridad

Rotura de la pieza de sujecion de una parte de la estructura del sistema de
retencion.
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Figura 9. Imagenes del SRl no homologado después del ensayo

En la Figura 10 se muestra el estado del arnés del sistema de retencion infantil
después del ensayo, donde se observa que el arnés esta roto.

Figura 10. Imagen de la rotura del arnés durante el ensayo

Desplazamiento del dummy

El desplazamiento horizontal del dummy segln la normativa R44.04 debe ser
como maximo de 550mm y el vertical de 800mm. Segun los resultados que se
muestran en la siguiente tabla, el desplazamiento horizontal supera el limite
establecido por la normativa.

Tipo de SRI Dummy Desplazamiento Desplazamiento

horizontal (mm) vertical (mm)

Grupo 0+ P3/4 659-799 750

Tabla 12. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuacion se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy.

Figura 11. Limite horizontal Figura 12. Limite vertical
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Resultados sensores

Resultados térax

A continuacién se muestran las senales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracidn resultante del térax a un valor menor a
55¢, este valor puede ser superado si tiene una duraciéon menor a 3ms. En la
Figura 13 se muestra la aceleracion resultante del dummy en el ensayo donde
el valor maximo obtenido es de 80,72 g sobrepasando en mas de 20g el valor
establecido por la normativa.
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Figura 13. Resultante aceleraciones torax

En la Figura 14 se muestra una ampliacion del pico de la resultante de la
aceleracion del térax donde se observa como el pico de aceleracion supera el
limite de 55 g durante mas de 3ms y por este motivo el resultado no es dado por
valido.
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Figura 14. Pico critico de aceleracion

A continuacion se muestra la grafica de la aceleracion en la componente vertical
del térax. La normativa R44.04 limita la componente de aceleracion vertical
para el térax a un valor menor a 30g, este valor puede ser superado si tiene una
duraciéon menor a 3ms.
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Figura 15. Componente vertical torax

En la Figura 15 se observa un pico de 40,979 y otro de 34,89 que superan a la
normativa. Para poder determinar la duracion de estos picos, en la Figura 16 se
muestra una ampliacidn de dichos picos. Se observa que los picos no duran mas
de 3ms, de esta maneray como indica la norma el resultado es dado por valido.
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Figura 16. Pico critico de aceleracion

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracidon de la cabeza. Si este
es superior a 80g, se entiende que ha habido contacto de la cabeza. Si el pico de
aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se considera que el SRI ha
obtenido un resultado no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 185,359 lo que indica
que ha habido contacto con la cabeza del dummy. El primer pico mostrado en la
grafica supera los 88g pero no pasa los 3ms. El segundo pico tiene una duracion
de entre 240y 250 ms pero no supera los 88g con lo que los resultados registrados
se consideran validos.

En el estudio de la probabilidad de lesion AIS = 3 con los dummies P3, los limites
establecidos son de 81g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de 99g
durante 3ms para una probabilidad de 50%. Asi pues, al haberse observado picos
superiores a 81g y superior a 3ms, el valor de la probabilidad de lesidon grave (AIS
3) es del 20%.
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Figura 17. Aceleracion resultante de la cabeza

En la siguiente grafica se amplia la zona de los picos iniciales, entre los 130y los
180ms. Se puede comprobar que el primer pico no dura mas de 3ms en un valor
mayor a 88g. Aun asi, el segundo pico es superior a los 81g, demostrando que hay
una probabilidad del 20% de sufrir una lesién del tipo AIS = 3.
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Figura 18. Pico de aceleracion superior a los 3 ms

Observaciones del ensayo

En la secuencias de la Figura 19 se puede observar que en el caso del sistema
de retencion infantil no homologado, se rompe el arnés y como consecuencia el
asa retiene el dummy por el cuello. Esa zona no estd instrumentada y no puede
ser evaluada.
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Figura 19. Secuencias del ensayo

4.5.3. Ensayo 3: SRI sentido de la marcha. SRI envejecido (1536)

El ensayo n® 1536, consta de un dummy P3 sentado en un sistema de retencion
infantil de grupo I. En este ensayo el dummy esta sentado en la posicion correcta
pero el sistema de retencion infantil ha sido sometido a un proceso acelerado de
envejecimiento que consta de los siguientes parametros:

e Se han realizado 8 ciclos de una duracion total de 96h: 1 ciclo de 12 horas
incluye subidas y bajadas de temperaturas en periodos largos y cortos de
tiempo. La temperatura maxima llega a 80°C y una humedad relativa del
30%. Estos ciclos de envejecimiento se llevan a cabo por los fabricantes de
vehiculos para comprobar la resistencia de algunos de los componentes.

Velocidad ensayo Distancia frenado

Tipo de SRI (km/h) (rmrm)

Grupo | P3 48.59 645

Tabla 13. Caracteristicas del ensayo realizado

Iméagenes antes del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes antes de la realizacién del ensayo
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Figura 20. Imagenes antes del ensayo

Imégenes después del ensayo

A continuacion se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo

Figura 21. Imagenes después del ensayo

Desplazamiento del dummy

El desplazamiento horizontal del dummy segun la normativa R44 debe ser como
maximo de 550mm y el vertical de 800mm. Segun los resultados que se muestran
en la siguiente tabla, los dos desplazamientos estan dentro de los limites.

Tipo de SRI Dummy Des_plazamiento Despl.azamiento
horizontal (mm] vertical (mm)
Grupo | P3 542 708

Tabla 14. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuacién se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy
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Figura 22. Limite horizontal Figura 23. Limite vertical

Resultados sensores

Resultados torax

A continuacion se muestran las sefales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracidn resultante del tédrax a un valor menor de
55¢g, este valor puede ser superado si tiene una duracion menor a 3ms. En la
Figura 24 se muestra la aceleracion resultante del dummy en el ensayo donde
el valor maximo obtenido es de 54,08 g. Asi pues el resultado esta dentro de la
normativa y es dado por valido.
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Figura 24. Resultante aceleracion térax

A continuacidn se muestra la grafica de la aceleracion en la componente vertical
del térax. La normativa R44.04 limita la componente de aceleracion vertical
para el torax a un valor menor a 30g, este valor puede ser superado si tiene una
duracidon menor a 3ms.

En la Figura 25 se muestra que el pico de la sefal con un valor maximo de 38,95
g, resultado que supera el limite establecido por la normativa.
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Figura 25. Componente vertical torax

Tal y como se ve en la Figura 26, donde se muestra una ampliacion del pico de
la componente vertical de la aceleracion del térax, se observa que este esta por
encima de los 30 g durante mas de 3ms. Por estas razones, el resultado no se
considera valido
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Figura 26. Pico de aceleracion critico

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracidn de la cabeza, si este
es superior a 80g, se entiende que ha habido contacto de la cabeza. Si el pico de
aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se ha obtenido un resultado
no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 110,249 lo que indica que
ha habido contacto con la cabeza. El primer pico mostrado en la grafica supera
los 88g pero no pasa los 3ms de duracidén. El segundo pico , de 99g, tiene una
duracion de entre 240 y 250 ms y supera los 88g reglamentarios, con lo que los
resultados registrados no se consideran validos.

En el estudio de la probabilidad de lesion AIS = 3 con los dummies P3, los limites
establecidos son de 81g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de
99g durante 3ms para una probabilidad de 50%. Al haberse observado un pico
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superior a 99g, y superior a 3ms, el valor de la probabilidad de lesion grave (AIS
3) es del 50%.
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Figura 27. Aceleracion resultante de la cabeza

En la siguiente grafica donde se muestra el primer pico ampliado entre los 123ms
y los 189ms, se puede ver que se superan los 88g pero el pico no llega a durar
mas de 3ms
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Figura 28. Pico de aceleracion no superior a los 3ms

En cambio, en la siguiente grafica se observa el segundo pico que supera los 88g.
Ampliado la grafica entre los 231ms y los 255ms, se puede ver que se superan los
3msy el pico llega a tener un valor de 99,9%9g
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Figura 29. Pico de aceleracion superior a los 3 ms
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4.5.4. Ensayo 4: SRl sentido de la marcha. Holgura cinturén (1535)

El ensayo n° 1535, consta de un dummy P3 sentado en un sistema de retencion
infantil de grupo I. En este ensayo el dummy esta sentado en la posicion correcta
pero hay un mal uso del sistema de retenciéon debido a una holgura en el cinturén
de seguridad del vehiculo.

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad ensayo Distancia frenado

Tipo de SRI

(km/h) (mm)

Grupo | P3 48.37 649

Tabla 15. Caracteristicas del ensayo realizado

Imagenes antes del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes antes de la realizacion del ensayo

Figura 30. Imagenes antes del ensayo

Imagenes después del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes después de la realizacidn del ensayo

Fundacion MAPFRE



Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdvil en Espana y Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

Figura 31. Imagenes después del ensayo

Desplazamiento del dummy

El desplazamiento horizontal del dummy segin la normativa R44.04 debe ser
como maximo de 550mm vy el vertical de 800mm. Segun los resultados que se
muestran en la siguiente tabla, el desplazamiento horizontal supera el limite
establecido por la normativa.

Tipo de SRI Dummy DeS_Plazamiento Despl.azamiento
horizontal (mm) vertical (mm)
Grupo | P3 626 766

Tabla 16. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuaciéon se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy

Figura 32. Limite horizontal Figura 33. Limite vertical

Resultados sensores

Resultados torax

A continuacion se muestran las senales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracion resultante del térax a un valor menor a
55g, este valor puede ser superado si el periodo es menor que 3ms.

En la Figura 34 se muestra la aceleracion resultante del dummy en el ensayo
donde el valor maximo obtenido es de 71,40 g. El valor supera el limite establecido
por la norma
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Figura 34. Resultante aceleracidn torax

EnlaFigura35semuestraunaampliaciondelpicode laresultantedelaaceleracion
del torax donde se observa que, ademas de superar el imite establecido, lo hace
durante mas de 3ms. Asi pues el resultado no es dado por valido.
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Figura 35. Pico de aceleracion critico

A continuacidon se muestra la grafica de la aceleracion en la componente vertical
del torax. La normativa R44.04 limita la componente de aceleracidn vertical para
el térax a un valor menor a 30g, este valor puede ser superado si la duracion es
menor a 3ms
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Figura 36. Componente vertical térax

La grafica muestra un valor maximo en la componente vertical de aceleracién de
29,96 g. Elresultado esta dentro de los limites de la normativa, como consecuencia
es dado por valido.

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracidn de la cabeza, si este es
superior a 80g, se entiende que ha habido contacto de la cabeza con el SRI. Si el
pico de aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se considera que el
SRI ha obtenido un resultado no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 91,38g lo que indica que
ha habido contacto con la cabeza del dummy. Los picos mostrados en la grafica
superan los 88g pero no duran mas de los 3ms. Se muestran otros picos que
pueden exceder los 3ms de duracion pero sus valores son inferiores a 88g y por lo
tanto se consideraria que los valores registrados son correctos.

En el estudio de la probabilidad de lesion AlS = 3 con los dummies P3, los limites
establecidos son de 81g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de 999
durante 3ms para una probabilidad de 50%. Al haberse observado picos superiores
a 81g pero inferiores a 3ms, el valor de la probabilidad de lesién grave (AIS 3] es
menor a un 20%.
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Figura 37. Aceleracion resultante de la cabeza

4.5.5. Ensayo 5: SRl sentido de la marcha con holgura en arnés (1533)

El ensayo n° 1533, consta de un dummy P3 sentado en un sistema de retencion
infantil de grupo I. En este ensayo se reproduce un mal uso del sistema de
retencion infantil ya que hay una holgura en el arnés que sujeta del dummy.
Normalmente este mal uso se produce por llevar el nifo sentado en el sistema
de retencion con la chaqueta, abrigo o la mochila puesta.

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad ensayo Distancia frenado

Tipo de SRI

(km/h) (mm)

Grupo | P3 48.50 633

Tabla 17. Caracteristicas del ensayo realizado

Imagenes antes del ensayo

A continuacién se muestran las imagenes antes de la realizacion del ensayo
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Figura 38. Imagenes antes del ensayo

Imégenes después del ensayo

A continuacion se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo

Figura 39. Imagenes después del ensayo

Desplazamiento del dummy

El desplazamiento horizontal del dummy segln la normativa R44.04 debe ser
como maximo de 550mm y el vertical de 800mm. Segun los resultados que se
muestran en la siguiente tabla, el desplazamiento horizontal supera el limite
establecido por la normativa

Desplazamiento Desplazamiento
horizontal (mm) vertical (mm)

Tipo de SRI

Grupo | P3 602 713

Tabla 18. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuacién se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy
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Figura 40. Limite horizontal Figura 41. Limite vertical

Resultados sensores

Resultados torax

A continuacidén se muestran las senales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracidon resultante del térax a un valor menor de
55g, este valor puede ser superado si el periodo es menor a 3ms.

En la Figura 42 se observa la aceleracidn resultante del térax. La aceleracion
llega un maximo de 53,5 g, de manera que el resultado estd dentro del valor
limite de la normativa y es dado por valido.
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Figura 42. Resultante aceleracion torax

A continuacion se muestra la gréfica de la aceleracidn en la componente vertical
del térax. La normativa R44 limita la componente de aceleracion vertical para
el térax a un valor menor de 30g, este valor puede ser superado si tiene una
duracion menor a 3ms. Se puede observar que hay un pico superior a 40g pero
del que no podemos apreciar la duracidn en esta grafica.
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Figura 43. Componente vertical torax

En la Figura 44 se muestra una ampliacion del pico de la componente vertical de
la aceleracion del térax donde se observa que el pico maximo, de 43,82 g, dura 3
ms y por lo tanto no cumple la normativa
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Figura 44. Ampliacion del pico de aceleracion

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracidn de la cabeza, si este
es superior a 80g, se entiende que ha habido contacto de la cabeza. Si el pico de
aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se considera que el SRI ha
obtenido un resultado no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 84,53g lo que indica que
ha habido contacto con la cabeza del dummmy. Aun asi, los picos mostrados
en la grafica no superan los 88g y por lo tanto se consideraria que los valores
registrados son correctos.

En el estudio de la probabilidad de lesion AIS23 con los dummies P3, los limites
establecidos son de 81g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de 999
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durante 3ms para una probabilidad de 50%. Asi pues, al haberse observado un
pico superior a 81g pero inferior a 3ms, el valor de la probabilidad de lesion grave
(AIS 3) es menor a un 20%.
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Figura 45. Aceleracion resultante de la cabeza

4.5.6. Ensayo 6: Cinturdn de seguridad sin asiento elevador (1537)

El ensayo n° 1537 consiste en un dummy Pé (que representa a un nifio de 6 afios
de edad aproximadamente) sentado encima del asiento trasero sin cojin elevador
y utilizando el cinturén de seguridad del vehiculo. Se trata de un uso incorrecto
puesto que a dicha edad aun deberia utilizarse un asiento o cojin elevador
adecuado a su tamano y peso

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad ensayo Distancia frenado

Tipo de SRI (km/h) (]

X P6 48.23 650

Tabla 19. Caracteristicas del ensayo realizado

Iméagenes antes del ensayo

A continuacién se muestran las imagenes antes de la realizacion del ensayo

Fundacion MAPFRE



Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdvil en Espana y Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

Figura 46. Imagenes antes del ensayo

Imagenes después del ensayo

A continuacion se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo

Figura 47. Imagenes después del ensayo

Desplazamiento del dummy

El desplazamiento horizontal del dummy, segin la normativa R44.04, debe ser
como maximo de 550mm vy el vertical de 800mm. Segln los resultados que se
muestran en la siguiente tabla, los dos desplazamientos estan dentro de los
limites.

Desplazamiento Desplazamiento

Tipo de SRI

horizontal (mm) vertical (mm)

X Pé 389 642

Tabla 20. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuacidén se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy
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Figura 48. Limite horizontal Figura 49. Limite vertical

Resultados sensores

Resultados torax

A continuacién se muestran las senales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracion resultante del térax a un valor menor a
55g, este valor puede ser superado si tiene una duracién menor a 3ms. En la
Figura 50 se muestra la aceleracidn resultante del dummy en el ensayo donde el
valor maximo obtenido es de 60,16 g.
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Figura 50. Resultante aceleracion torax

En la Figura 51 se muestra una ampliacidn del pico de la componente vertical de
la aceleracion del tédrax donde se observa que el pico dura menos de 3ms por lo
que el resultado es dado por valido al cumplir con la normativa.
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Figura 51. Pico de aceleracion critico

A continuacidn se muestra la grafica de la aceleracion en la componente vertical
del térax. La normativa R44.04 limita la componente de aceleracion vertical para
el térax a un valor menor a 30g, este valor puede ser superado si la duracién es
menor a 3ms.

En la siguiente grafica se observa que el valor maximo es de 21,55 g. El resultado
esta dentro de los limites de la normativa y por este motivo se considera valido
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Figura 52. Componente vertical torax

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracion de la cabeza. Si este
es superior a 80g se entiende que ha habido contacto de la cabeza. Si el pico de
aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se considera que el SRI ha
obtenido un resultado no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 66,57g lo que indica que no
ha habido contacto con la cabeza del dummy, de manera que el valor registrado
se considera valido.

En el estudio de la probabilidad de lesion AIS = 3 con los dummies Pé, los limites
establecidos son de 89g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de 109g
durante 3ms para una probabilidad de 50%. Asi pues, al haberse observado que
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los picos no son superiores a 89g, el valor de la probabilidad de lesidn grave (AIS
3) es menor a un 20%.
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Figura 53. Aceleracion resultante de la cabeza

Observaciones del ensayo

A continuacion se muestra el dummy posicionado correctamente para el ensayo.
En la Figura 54 se observa que no tiene el cinturén de seguridad apoyado en el
hombro. Esta situacion puede provocar lesiones en el cuello pero, debido a que el
dummy P6 no tiene la zona del cuello instrumentada, no resulta posible mostrar
ningun resultado para el estudio.

LE RN NN NS |H|F.4

Figura 54. Localizacidn del cinturdn de seguridad en el ensayo
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4.5.7. Ensayo 7: SRl sentido de la marcha (1539)

El ensayo n® 1539 consta de un dummy Pé sentado en un sistema de retencion
infantil de grupo Il. En este ensayo se reproduce un buen uso del sistema de
retencion infantil.

Las caracteristicas del ensayo quedan descritas en la tabla siguiente:

Velocidad ensayo Distancia frenado

Tipo de SRI (km/h) (rmrm)

Grupo Il Pé 48.41 620

Tabla 21. Caracteristicas del ensayo realizado

Imagenes antes del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes antes de la realizacién del ensayo

Figura 55. Imagenes antes del ensayo

Imégenes después del ensayo

A continuacidn se muestran las imagenes después de la realizacion del ensayo
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Figura 56. Imagenes después del ensayo

Desplazamiento de dummy

El desplazamiento horizontal del dummy segln la normativa R44.04 debe ser
como maximo de 550mm y el vertical de 800mm. Segun los resultados que se
muestran en la siguiente tabla, los dos desplazamientos estdn dentro de los

limites.
Tipo de SRI Dummy Des.plazamiento DeSpl.azamiento
horizontal (mm) vertical (mm)
Grupo Il Pé 542 767

Tabla 22. Caracteristicas del desplazamiento del dummy

A continuaciéon se muestran las imagenes del calculo del desplazamiento
horizontal y vertical del dummy

Figura 57. Limite horizontal Figura 58. Limite vertical

Resultados sensores

Resultados torax

A continuacion se muestran las senales del dummy durante el ensayo. La
normativa R44.04 limita la aceleracion resultante del térax a un valor menor a
55g, este valor puede ser superado si tiene una duraciéon menor a 3ms.

En la Figura 59 se muestra la aceleracién resultante del dummy en el ensayo
donde el valor maximo obtenido es de 49,83 g, el resultado estd dentro de la
normativa y por lo tanto es dado por valido.
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Figura 59. Resultante aceleracion torax

A continuacion se muestra la grafica de la aceleracion en la componente vertical
del térax. La normativa R44.04 limita la componente de aceleracidn vertical
para el tédrax a un valor menor a 30g, este valor puede ser superado si tiene una
duracién menor a 3ms.

En la Figura 60 se observa el valor maximo de la sefal que es de 13,659 con lo que
se cumple con la normativa. El resultado obtenido del ensayo es dado por valido
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Figura 60. Componente vertical torax

Resultados cabeza

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection se observa el valor resultante de la aceleracion de la cabeza. Si este
es superior a 80g, se entiende que ha habido contacto de la cabeza. Si el pico de
aceleracion es superior a 88g durante mas de 3ms, se considera que el SRI ha
obtenido un resultado no valido.

La siguiente grafica muestra la aceleracion resultante de la cabeza durante el
ensayo. Se puede observar que hay un pico maximo de 85,649 lo que indica que
ha habido contacto con la cabeza del dummy. Los picos mostrados en la grafica
no superan los 88g con lo que los resultados registrados se consideran validos.

En el estudio de la probabilidad de lesion AIS = 3 con los dummies Pé, los limites
establecidos son de 89g durante 3ms para una probabilidad de un 20% y de 109g
durante 3ms para una probabilidad de 50%. Asi pues, al haberse observado que
los picos no son superiores a 89g, el valor de la probabilidad de lesion grave (AIS
3) es menor a un 20%.
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.Figura 61. Aceleracion resultante de la cabeza

4.6. Comparacion de los resultados

A continuacidn se resume en forma de tabla los resultados de los ensayos. Un
numero de ensayo (columna izquierda) de color rojo indica que se ha reproducido
un mal uso de los sistemas de retencion infantil y un nidmero de ensayo en
verde indica que se ha probado una situacion donde el uso de los sistemas de
retencion infantil era correcto. Los resultados en verde cumplen con los limites
establecidos por la normativa R44.04 o Euro NCAP y los resultados en rojo no
cumplen con los limites de dichas normativas.
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Desplz
horizontal A l- A
orizonts Desplz cE TSt C,C Valor limite de la Riesgo de sufrir una .,
L, , (500 mm : tante Vertical ., . . Breve descripcion de las
Descripcion Tipo SRI vertical ) , aceleracion de la cabeza | lesion de severidad AlS . )
GI-11-111) Torax térax (30g ) » lesiones mas frecuentes
(800 mm]) para el riesgo de lesién 23
700 mm (55g 3ms) 3ms)
G0+)
Hybrid ) . )
i . . Lesiones craneo, Lesiones
1532 | Bebé en regazo 1150% y Asiento Muy alto (desconocido) . .
N cerebro, Lesion médula
mufeco
. Lesiones cervicales,
SRI no 81g en 3ms =20% - fracturas, dislocaciones,
1544 P3 Grupo | 659/799 750 80,72* 40,9/34,8 185,35* Probabilidad de un 20% o, | )
homologado o lesion médula, lesiones
999 en 3ms = 50%
craneo, lesiones cerebro
110,24* 81g en 3ms = 20% Lesiones cervicales,
1536 | SRl envejecido P3 Grupo | 542 708 54,08 38,9 Probabilidad de un 50% fracturas, dislocaciones,
99,99 999 en 3ms = 50% lesiones craneo
—_ 0,
1535 | Holouras P3 Grupol | 626 766 71,40 29 | orgee | TOTTETH | Probabilidad menors esiones cervicales,
cinturon o un 20% fracturas, dislocaciones
999 en 3ms = 50%
, 81g en3ms = 20% Probabilidad menor a Lesiones Cervicales,
1533 | Holguras arnés P3 Grupo | 602 713 53,5 43,8 84,53 . .
o un 20% Fracturas, dislocaciones
99g en 3ms = 50%
. | Fracturas costillas,
, Cinturén de 8 5 20% lesi , lesi
1537 ) g en 3ms = 20% - esiones drganos, lesiones
dad Probabilidad d
s.egur'l . P6 Asiento 389 642 60,16* 21,5 66,57 robabiiigad menorce cervicales, fracturas,
o sin asiento o un 20% . . .,
109g en 3ms = 50% dislocaciones, lesion
elevador .
meédula
89g en 3ms = 20% AR
G Probabilidad d
1539 | Uso correcto P6 rupo 542 767 49,53 Eky 85,64 robabitidad MENOrae | ¢ ontusiones, hematomas
11/111 o un 20%
109g en 3ms = 50%

*El valor de pico tiene una duracién mayor de 3ms y se considera no correcto

** Cuello no instrumentado. Posibilidad de lesién importante en cuello

Tabla 23. Tabla de resultados de los ensayos
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4.7. Conclusiones de los ensayos

Se han podido comparar ensayos de diferentes SRI en diversas condiciones.

Se han estudiado por separado tres grupos infantiles representados por los
maniquies P3/4, P3y P4y el uso de 3 grupos diferentes de sistemas de retencion
infantiles. Dichos SRI eran de: Grupo 0+, en el que el nifo viaja en el sentido
contrario a la marcha; Grupo |, en el que el nifo viaja en el sentido de la marcha
sujetado por un arnés; Grupo II/Ill, en el que el nifio viaja en el sentido de la
marcha sujetado por el cinturén de seguridad del asiento del vehiculo. Los
ensayos se han realizado en condiciones correctas, condiciones incorrectas,
usando SRI no homologados e incluso desestimando su uso.

Para cada ensayo se han estudiado diferentes parametros: la aceleracion
resultante y vertical del térax, los desplazamientos horizontal y vertical maximos
de la cabeza del dummy, la aceleracidn resultante de la cabeza del dummy. A
parte, se han estudiado los videos y los movimientos del dummy en las diferentes
situaciones.

De esta manera se han podido comparar:

El uso de SRI no homologados en Grupo 0+ y Grupo |

Los resultados registrados por los dummies P3/4 y P3 respectivamente han
sido malos, superando tanto en desplazamiento de cabeza como en aceleracidn
del torax los limites establecidos por el R44.04. Ademas se han ocasionado
roturas de arneses y de la estructura haciendo los SRI completamente
inseguros. En comparacion, en el uso de SRI homologados se han registrado
resultados correctos, dentro de los limites reglamentarios, y lo videos muestran
comportamientos dindmicos mucho mas controlados y seguros.

Eluso de SRl con holguras en el cinturdn de sequridad que lo sujeta o en el arnés
de sequridad.

Estos ensayos se han realizado con dummies P3 en SRI de Grupo I. Los resultados
registrados superan el limite reglamentario del desplazamiento de la cabeza en
la direccion horizontal asi como las aceleraciones vertical del sensor del tdrax.
En comparacion, los ensayos realizados en condiciones correctas han registrado
resultados validos en las aceleraciones de torax y desplazamientos menores de
la cabeza.

No uso de SRI

En la simulacion de una situacidon en la que un bebé viaje en el regazo de un
adulto se ha observado que el infante seria despedido hacia delante y se veria
aplastado gravemente por el adulto. Esto no ocurriria con el uso de un SRI, ya que
el sistema de retencion frena el desplazamiento el nifo.

Cinturdn de sequridad sin asiento elevador

Por otro lado, en la simulacién del caso en el que un nific mayor (de seis
afos aproximadamente] viajase sentado en el asiento utilizando el cinturdén
de seguridad del vehiculo pero sin asiento elevador, se han registrado valores
correctos de desplazamiento de cabeza y de aceleracion de térax, pero se
observa que el cinturdn presiona la zona del cuello del nifio pudiendo provocar
lesiones graves en esta zona. También se ha observado que el maniqui se desliza
hacia delante haciendo que el cinturén pueda presionar su abdomen y pudiendo
provocar una situacion de submarinig.
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Uso de correcto de un SRI envejecido

Los SRI envejecidos o dafados no protegen de la misma manera, pudiéndose
romper debido a la desaceleracion sufrida en un accidente. El ensayo de un SRI
Grupo | envejecido, aunque se detectaron valores de aceleracion de la cabeza
y del térax fuera de los limites reglamentarios, no sufrié ninguna rotura ni
desplazamiento fuera de lo normal. Los valores no reglamentarios registrados
pueden ser causa del cambio de propiedades como la rigidez del material del SRI
debido al envejecimiento.

Asi pues, con este estudio se ha comprobado la importancia de un uso correcto de
los sistemas de retencidn infantil. Especialmente, se ha podido observar una gran
deficiencia en los sistemas no homologados.
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5. Objetivo Cero Ninos Fallecidos o
Heridos Graves

5.1. Fundacién MAPFRE y el Objetivo Cero

En el ano 1997, el Parlamento sueco aprobd una declaracion en la que se
planteaba la “Visién Cero” en relacion con la seguridad vial. Segin la misma,
no resultaba aceptable que ninguna persona resultara fallecida o lesionada de
gravedad como consecuencia del trafico de vehiculos. Desde entonces, la Visidn
Cero sueca ha representado la fuente de motivacion e inspiracion de numerosas
acciones y politicas de seguridad vial a nivel mundial

Mas recientemente, uno de los objetivos centrales de la politica espafola de
seguridad vial para el periodo 2011-2020, estrategia que fue presentada a finales
del afo 2011, es, precisamente, “reducir a cero el nimero de ninos fallecidos sin
sistema de retencién infantil”.

En un sentido mas amplio, y en opinidén de Fundacion MAPFRE, el objetivo final
no deberia ser otro que reducir a cero el nimero de ninos fallecidos o heridos
muy graves como consecuencia de accidentes de circulacion en Espana, tanto
aquellos que no usan sistemas de retencién (fundamentalmente, porque pasen
a ser usuarios de dichos sistemas de proteccién) como aquellos que si lo hacen.
Hasta que esto no se consiga, quedara mucho camino por recorrer.

De hecho, en el ano 2015 Fundaciéon MAPFRE propuso formalmente un nuevo
marco para la mejora de la seguridad vial articulado en torno a dos ejes clave:

1.

2.

El “Objetivo Cero” victimas mortales y graves como Gnica meta a medio plazo
éticamente defendible (adaptacion de Fundacion MAPFRE de la “Visién Cero”
aprobada por el Parlamento Sueco” en el afio 1997).

El planteamiento de “Sistema Seguro” como via para alcanzar dicho objetivo.

EL “Objetivo Cero” parte de la base de que practicamente todas las lesiones graves
o mortales son evitables. También de que es preciso considerar conjuntamente
tanto las lesiones mortales como las graves: asi, es imprescindible comenzar a
establecer objetivos conjuntos y planes de accidn asociados para la reduccién de
ambos tipos de lesiones.

Por otro lado, también es preciso reconocer que seguir haciendo lo mismo, o
con la misma intensidad, NO ES SUFICIENTE. Hay que hacer mas, o hacerlo de
modo distinto, o destinar mas recursos o mejorar la eficiencia en las actuaciones
(mejora que, conviene reconocerlo, también tiene sus limites).

Para Fundacién MAPFRE, y con el conocimiento y la tecnologia actual, es realista
alcanzar el Objetivo Cero en los entornos urbanos (dentro de las ciudades) antes
del afo 2030y en los entornos interurbanos (fuera de las ciudades, en carretera)
antes de 2050.
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Objetivo Cero: evolucion del nimero de fallecidos
en Espaiia entre 2014 y 2050
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Gréafica 32. Objetivo Cero: evolucion del nimero de fallecidos en Espana entre 2014 y 2050

Datos para la esperanza, existen. ELl Objetivo Cero no va a suceder de la noche al
dia, ni va a suceder en todos los ambitos al mismo tiempo. Pero si que pueden
comenzar a atisbarse areas en las que dicho objetivo estd mas cerca que en otras
o donde, simplemente y aunque sea para un Unico afo y un Unico pais, ya se ha
alcanzado.

Asi, por ejemplo, en el ano 2015 y en Espana se ha alcanzado el Objetivo Cero
nifos fallecidos en ambitos como:

a. Ocupantes de autobuses

b. Ocupantes de camiones

c. Ocupantes de furgonetas

d. Ocupantes de ciclomotores y motocicletas

e. Ciclistas

f.  Enelgrupode 6a9anos, ocupantes de turismos y furgonetas

g. Enelentorno urbano, y con la excepcion de peatones, todos los demas tipos
de usuarios

5.2. Campana 2016 Objetivo Cero Fallecidos o
Heridos Graves

En septiembre de 2015 Fundacion MAPFRE lanz6 su programa internacional
Objetivo Cero, cuya finalidad principal es reducir a cero las victimas mortales de
accidentes de trafico.

Tratando los diferentes factores de riesgo que inciden en los accidentes de
circulacion, se desarrollan actividades orientadas a concienciar y sensibilizar a la
sociedad sobre dichos factores, buscando su compromiso en reducir al maximo
las posibilidades de sufrir un accidente.

Durante el mes solidario de Fundacion MAPFRE de 2015, 51.000 personas de
17 paises distintos participaron en actividades del programa, hecho que fue
reconocido en el mes de octubre de 2016 con la concesion del Premio BRAKE,
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en la categoria “Global Road Safety”. Se trata de un galarddn internacional que
reconoce a organizaciones e instituciones que contribuyen a mejorar la seguridad
vial a nivel global?.

BRAKE es una organizacion no lucrativa fundada en 1995 en Reino Unido cuyo
objetivo es detener las muertes y lesiones graves que se producen en las
carreteras, promover calles y comunidades mas seguras para todo el mundo y
atender a las familias de los fallecidos y heridos en accidentes de trafico.

Factores de riesgo abordados en 2016

Durante el ano 2016 las diferentes actividades de Objetivo Cero tratan los
siguientes factores de riesgo:

Utilizacidn segura de la bicicleta, ya sea como medio de transporte o por
ocio. No solo se trata de la circulacidon como vehiculo, sino también de
ir adecuadamente equipado y llevar siempre el casco, ropa adecuada y
elementos reflectantes y luminosos que hagan visible al ciclista en cualquier
circunstancia.

Utilizacidn del casco en motocicletas y ciclomotores: el casco salva vidas, y
con las acciones que tratan este factor de riesgo Fundacion MAPFRE quiere
concienciar a los usuarios de este tipo de vehiculos de que llevar un casco
homologado puede suponer la diferencia entre fallecer o no en un accidente
de trafico.

B

Figura 62. Accion presencial sobre utilizacién del casco en motocicletas y ciclomotores

Los sistemas de retencion infantil: utilizar el sistema de retencién que
mas se adecUe a las caracteristicas de cada nifio es el Unico método eficaz
para reducir las consecuencias lesivas que estos pueden sufrir en caso de
accidente. El consejo principal se centra en utilizar sillitas orientadas hacia
atras todo el tiempo que sea posible, incluso hasta que el nino tenga, por
ejemplo, cuatro anos.

26 BRAKE es una organizacién no lucrativa fundada en 1995 en Reino Unido cuyo objetivo es detener

las muertes y lesiones graves que se producen en las carreteras, promover calles y comunidades

mas seguras para todo el mundo y atender a las familias de los fallecidos y heridos en accidentes de

trafico
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¢ Efectos del consumo de drogas y alcohol en la conduccidn: la presencia de
drogas en el organismo es cada vez mas habitual en los conductores, y el
mejor modo de evitar accidentes producidos por ese consumo es concienciar
a la poblacion que el “consumo cero” es el Unico aceptable. Estd demostrado
que el consumo de drogas y alcohol afectan al organismo desde el primer
momento, y por lo tanto sélo puede pensarse en no consumir para estar en
perfectas condiciones para ponerse al volante.

Como material adicional se ha disefiado una guia que trata todos esos factores
de riesgo, anadiendo ademas el factor de distracciones, tanto de los conductores
como de los peatones, por ser un factor que esta cada vez mas presente en los
accidentes de trafico con victimas.

Accion sobre los Sistemas de Retencion Infantil

Fundacion MAPFRE trata el factor de riesgo asociado al uso indebido de
sistemas de retencion infantil. Sera a través de una accion presencial que busca
la concienciacion de los adultos sobre la necesidad del uso adecuado de esos
sistemas, y las consecuencias que tiene no hacerlo.

Se ha disefnado la actividad con dos demostradores con asientos de un vehiculo
y sillitas infantiles del grupo 0+, en las que se pondran dos maniquies, uno de
ellos utilizando correctamente todos los elementos de seguridad, y otro con los
errores mas comunes que se cometen en la utilizacidn de los mismos. Se pedira
a los participantes en la actividad que localicen cual es el maniqui que esta
correctamente sujeto, y cuales son los errores del que esta mal.

Como complemento a la accidn se entregara la guia de factores de riesgo del
programa Objetivo Cero, y se expondra informacidn relacionada con la correcta
instalacion de los sistemas de retencidn infantil en el vehiculo; el modo correcto
de poner a los nifos en esos sistemas de retencidn; asi como datos estadisticos
de las consecuencias que tiene no usar adecuadamente los mismos.
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situacion en Latinoamerica

Argentina

Puntuacion en 2015: 56/100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacion (afio): 41.300.000 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 5.104 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 124

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 454 %

» Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 28 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de la ley: 3/ 5

«  Poblacién infantil (afio): 10.801.219 (2013)
« Nifos fallecidos (afio): 322 (2012)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 30

« Tasa mort. respecto a Massachus.: 1201%

+ Sin datos (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 5 / 15

* Sin normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 10 / 15

. Sk
http://www.internationaltransportforum.o
rg/pub/pdf/14lrtadReport.pdf (pag 41)

http://www.seguridadvial.gov.ar/campana/2015/grafica

https://www.cesvi.com.ar/SeguridadVial/Recomendacion
es/SeguridadRecomendaciones2.aspx

http://mamasynifioseguros.com.ar

http://www.fiaregion4.com/novedades/noticias/110-
concurso-de-diseno-grafico-edicion-2015-consigna-
sistemas-de-retencion-infantil-sri.html

Brasil

Puntuacién en 2015: 75 /100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacién (afio): 193.976.530 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 34.436 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 178

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 652 %

» Sin cambios en relacién a 2012 y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 27 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 3 / 5

*  Poblacién infantil (afio): 46.740.909 (2012)
» Nifos fallecidos (afio): 1.437 (2012)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 31

+ Tasa mort. respecto a Massachus.: 1239%

* 6 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 10 / 15

3. (Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

Orden INMETRO 38/2007 - Normativa nacional

Orden INMETRO 419/2007 - Equivalencia con la
Directiva Europea ECE 44 (revision 03)

S §
http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/tabcgi.e

xe?sim/cnv/ext1Quf.def

d) Ejemplos de campanas especificas: 15 / 15

Fundacion MAPFRE
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Ch||e Puntuacién en 2015: 63/100

1. Datos basicos (informacién general) a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 10 / 20
» Poblacion (afio): 17.402.630 (2012)

» Fallecidos totales (afo): 1.980 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 114

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 418 %

+ Sin cambios en relaciéon a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por trdnsito: 27 / 40 ‘ b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 2 / 5 ‘

«  Poblacién infantil (afio): 3.684.934 (2012)
< Nifos fallecidos (afio): 118 (2012)
« Tasa mortalidad infantil (transito): 32 ©) Requisitos técnicos de las sillitas: 10 / 15

«  Tasa mort. respecto a Massachus.: 1290 % || + Deben cumplir con norma europea o
norteamericana vigentes (noviembre de
2014)

+ 3 puntos sobre 10 (segiin OMS, 2015) ‘

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaiias especificas: 10 / 15

. Si:
. http://www.conaset.cl/ninos-seguros.html
http://www.internationaltransportforum.o || «  http://www.crececontigo.gob.cl/2015/novedades
/campana-ninos-y-ninas-sequros
rg/pub/pdf/]4IrtadReport.pdf (pag 126) . http://www.automovilclub.cl/movilidad/posts/ele
van-exigencias-de-seguridad-para-el-ingreso-
de-sillas-de-seqguridad-en-chile

Puntuacion en 2015: 43/100

Colombia

1. Datos basicos (informacién general) a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 5 / 20
» Poblacion (afio): 46.600.000 (2012)
» Fallecidos totales (afo): 5.922 (2012)
» Tasa mortalidad por transito: 127

* Sin cambios en relacién a 2012y 2013

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 467 %

2. Siniestralidad infantil por transito: 31 / 40 || b) Efectividad de la fiscalizacién de la ley: 2 / 5

«  Poblacién infantil (afio): 12.863.023 (2012) || = Sin datos (segin OMS, 2015)
« Nifios fallecidos (afio): 299 (2012)
«  Tasa mortalidad infantil (transito): 23 c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

e Tasa mort. respecto a Massachus.: 937 % . No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5 || d) Ejemplos de campafias especificas: 0 / 15

- Si:
http://www.internationaltransportforum.o
rg/pub/pdf/14irtadReport.pdf (pag 139)

» Ninguna campafa particularmente
resefiable

m Fundacion MAPFRE



Costa Rica

Puntuacion en 2015: 58 /100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacion (afio): 4.772.213 (2014)

» Fallecidos totales (afio): 650 (2014)

» Tasa mortalidad por transito: 136

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 501 %

o Cambios en relacién a 2013; aprobacion del
Reglamento de 2014 paraelusoy la
portacion de los SRI

2. Siniestralidad infantil por transito: 29 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 4 / 5

*  Poblacién infantil (afio): 1.116.888 (2014)

« Nifios fallecidos (afio): 30 (2014)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 27

+ Tasa mort. respecto a Massachus.: 1082 %

« 7 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

* No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5/ 5

d) Ejemplos de campafas especificas: 5 / 15

< Si:
http://www.inec.go.cr/Web/Home/Gener
adorPagina.aspx (C3.14)

. https://www.csv.go.cr/documents/10179/10901

nino_pasajero_auto_moto.pdf/69a63c8e-aa41-
4220-9e62-7be7544a56fb

. http://www.automovilclubcr.com/piensa.html

. https://www.csv.go.cr/documents/10179/10901
uso_de_sillas_especiales.pdf/cd08c0d3-8209-
4ae0-a2e0-88f3e7812afe

Ecuador

Puntuacién en 2015: 37 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 10 / 20

» Poblacién (afio): 15.774.749 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 3.072 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 195

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 716 %

» Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 19 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 3 / 5

«  Poblacién infantil (afio): 4.962.157 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 255 (2013)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 51

* Tasa mort. respecto a Massachus.: 2071 %

« 5 punto sobre 10 (segin OMS, 2015)

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

*  No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaiias especificas: 0 / 15

. Si:
http://www.ecuadorencifras.gob.ec/defuncio
nes-generales-y-fetales-bases-de-datos/
(afo 2014)

» Ninguna campafa particularmente
resefiable
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El Salvador

Puntuacion en 2015: 11 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacion (afio): 6.125.512 (2014)

» Fallecidos totales (afio): 1.247 (2009)

» Tasa mortalidad por transito: 204

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 748%

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 0 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 1 / 5

* Poblacién infantil (afio): 1.719.831 (2014)
* Nifios fallecidos (afio): 169 (2009)
+ Tasa mortalidad infantil (transito): 98

Tasa mort. respecto a Massachus.: 3958 %

« 0 punto sobre 10 (segun OMS, 2015)

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

* No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 0 / 5

d) Ejemplos de camparias especificas: 5 / 15

+ NO

*  http://www.fovial.com/files/paquin_foviali
to.pdf

Espana

Puntuacion en 2015: 91 /100

1. Datos basicos (informacién general)

a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacién (afio): 46.727.890 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 1.680 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 36

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 132 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 37 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 4 / 5

»  Poblacion infantil (afio): 7.089.998 (2013)
» Nifos fallecidos (afio): 46 (2013)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 6

« Tasa mort. respecto a Massachus.: 261 %

+ 8 puntos sobre 10 (segiin OMS, 2015)

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15

ECE R44/04 y ECE 129 (normativa internacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaiias especificas: 15 / 15

< Sk
http://www.internationaltransportforum.o
rg/pub/pdf/14IrtadReport.pdf (pag 452)

http://www.dgt.es/Galerias/sequridad-vial/educacion
vial/recursos-didacticos/infancia/2015/Sistemas-de-
Retencion-Infantil-DGT.pdf

http://revista.dgt.es/es/categorias/seguridad-infantil-uso
e-instalacion.shtml

http://www.dgt.es/PEVI/contenidos/Externos/recursos_dida
cticos/otros_ambitos/infancia/la_silla_que_cuida/LaSillaQue
Cuida.pdf

https://sillasdecoche.fundacionmapfre.org/infantiles/
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Florida, EE UU

Puntuacion en 2015: 76 / 100

1. Datos bdsicos (informacién general)

a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 10 / 20

» Poblacién (afio): 19.317.568 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 2.424 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 125

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 461 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 33 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 4 / 5

«  Poblacidn infantil (afio): 3.300.623 (2012)
« Nifios fallecidos (afio): 60 (2012)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 18

+ Tasa mort. respecto a Massachus.: 733 %

« Sin datos

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 10 / 15

*  FMVSS 213 (normativa de EE UU, nacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaias especificas: 15 / 15

«  Si: http:/ /www-
fars.nhtsa.dot.gov/People/PeopleOccupan

ts.aspx

*  http://www.flhsmv.gov/safety-
center/vehicle-consumer-and-child-
safety/

Guatemala

Puntuacién en 2015: 41 /100

1. Datos bdsicos (informacién general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 0 / 20

» Poblacién (afio): 15.438.384 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 1.158 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 75

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 276 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 34 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 2 / 5

*  Poblacidn infantil (afio): 6.236.329 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 95 (2013)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 15

* Tasa mort. respecto a Massachus.: 614 %

« Sin datos (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

* No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 0 / 15

« Si:
http://www.ine.gob.gt/index.php/estadis

ticas-continuas/vitales2

* Ninguna campafa particularmente
resefiable
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Puntuacion en 2015: 37 /100

Honduras

1. Datos basicos (informacién general) a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 5 / 20
» Poblacién (afo): 8.533.692 (2013)
» Fallecidos totales (afio): 1.073 (2013)
» Tasa mortalidad por transito: 126

*  Sin cambios en relacién a 2012y 2013

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 462 %

2. Siniestralidad infantil por transito: 26 / 40 || b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 2 / 5

+  Poblacién infantil (afio): 2.987.492 (2013) » Sin datos (segun OMS, 2015)

« Nifios fallecidos (afio): 106 (2013)
«  Tasa mortalidad infantil (transito): 35 ©) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

+ Tasa mort. respecto a Massachus.: 1430 % || * No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5 || d) Ejemplos de campafias especificas: 0 / 15
« Si:
http://iudpas.org/pdf/Boletines/Nacional
/NEd36EneDic2014.pdf

» Ninguna campafa particularmente
resefiable

Puntuacion en 2015: 69 /100
Malta

1. Datos basicos (informacion general) a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5/ 20

» Poblacion (afio): 421.364 (2013)
» Fallecidos totales (afio): 14 (Media 2011-2014)

. i bi lacién a 2012 y 201
» Tasa mortalidad por transito: 32 Sin cambios en relacion a 2012y 2013

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 118 %

2. Siniestralidad infantil por transito: 40 / 40 || b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 4 / 5

*  Poblacién infantil (afio): 61.319 (2013) « 8 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

- Nifios fallecidos (afio): 0

. Tasa mortalidad infantil (transito): 0 ¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15
« Tasa mort. respecto a Massachus.: 0 % . ECE R44/04 y R129 (normativa internacional)

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5 || d) Ejemplos de campafias especificas: 0 / 15
. Sk

http://nso.gov.mt/en/News_Releases/View_by_U || «  Ninguna campafia particularmente
nit/Unit_A4/International _Trade_and_Transport_ resefable
Statistics/Pages/Traffic-Accidents.aspx

Fundacion MAPFRE



Massachusetts

Puntuacion en 2015: 87 /100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacion (afio): 6.646.144 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 349 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 53

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 193 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 38 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de la ley: 4 / 5

«  Poblacion infantil (afio): 1.148.025 (2012)
« Nifos fallecidos (afio): 7 (2012)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 6

e Tasa mort. respecto a Massachus.: 246 %

+ Sin datos

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 10 / 15

«  FMVSS 213 (normativa de EE UU, nacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 15 / 15

«  Si: http://www-
fars.nhtsa.dot.gov/People/PeopleAllVicti

ms.aspx

http://www.mass.gov/eopss/crime-prev
personal-sfty/traffic-safety/cps/enhanced-child
passenger-safety-law.html

http://mommybusiness.net/gettin-judgey

México

Puntuacion en 2015: 44 /100

1. Datos bdsicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacién (afio): 118.395.053 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 15.856 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 134

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 492 %

+Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 27 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 2 / 5

»  Poblacion infantil (afio): 33.553.364 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 1.102 (2013)

» Tasa mortalidad infantil (transito): 33

* Tasa mort. respecto a Massachus.: 1323 %

4 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

* No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 5 / 15

. Si:
http://conapra.salud.gob.mx/Interior/Do
cumentos/Observatorio/Perfiles/0_Perfil _

Nacional_Accidentes_Transito.pdf

+  www.caravanamapfre.com.mx/caravana_de
_educacion_vial.asp
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Puntuacion en 2015: 44 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacién (afio): 6.071.045 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 577 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 95

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 349 %

« Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 32 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 2 / 5

*  Poblacion infantil (afio): 2.064.527 (2012)
» Nifios fallecidos (afio): 42 (2013)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 21

- Tasa mort. respecto a Massachus.: 828 %

- Sin datos (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

*  No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campafas especificas: 0 / 15

« Sk
http://www.policia.gob.ni/cedoc/sector/estd/fic
h.htm / Si bien aparece la publicacion 2013, la
misma no permite acceso
(http://www.policia.gob.ni/cedoc/sector/estd/ae
2013.pdf)

« Ninguna campafa particularmente
resefiable

Panama

Puntuacién en 2015: 43 / 100

1. Datos basicos (informacién general)

a) Legislacién sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacioén (afio): 3.850.735 (2013)

» Fallecidos totales (ano): 374 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 97

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 357 %

* Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 32 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 1 / 5

»  Poblacién infantil (afio): 1.082.973 (2013)
» Nifios fallecidos (afio): 20 (2013)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 18

e Tasa mort. respecto a Massachus.: 742 %

* 2 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

*  No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de camparias especificas: 0 / 15

. Si:
https://www.contraloria.gob.pa/inec/arch
ivos/P6331Cuadro%20221-12.pdf

« Ninguna campafa particularmente
resefiable
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Paraguay

Puntuacion en 2015:39 / 100

1. Datos basicos (informacién general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 5 / 20

» Poblacidn (afio): 6.786.000 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 1.117 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 165

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 605 %

«  Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 27 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 2 / 5

«  Poblacién infantil (afio): 2.171.520 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 69 (2011)

» Tasa mortalidad infantil (transito): 32

- Tasa mort. respecto a Massachus.: 1280 %

«  Sin datos (seglin OMS, 2015).

©) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

*  No hay normativa

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 0 / 5

d) Ejemplos de camparias especificas: 5 / 15

+ NO

*  http://www.tacpy.com.py/uploads/0bc13b
32fdfe3a208fd7dc8e983d6544.pdf

Peru

Puntuacion en 2015: 52 / 100

1. Datos basicos (informacién general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 10 / 20

» Poblacién (afio): 30.475.144 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 3.176 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 104

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 383 %

« Cambios en relacion a 2013; Ley N° 30.297
de Diciembre de 2014 (actualizacion enero
de 2015) obligatoriedad del uso de los
sistemas de retencién infantil (SRI)

2. Siniestralidad infantil por transito: 24 / 40

b) Efectividad de la fiscalizaciéon de laley: 3 / 5

*  Poblacidn infantil (afio): 8.837.791 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 342 (2013)

* Tasa mortalidad infantil (transito): 39

- Tasa mort. respecto a Massachus.: 1559 %

« Sin datos (segun OMS, 2015).

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 5 / 15

* No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaiias especificas: 5 / 15

. Si:
https://www.pnp.gob.pe/direcciones/dirt
el/documentos/ANUARIO%20ESTADISTIC
0%20PNP%202013.pdf (pag 136)

http://www.minedu.gob.pe/Delnteres/Campanas
pseguridad_vial.php

http://www.touringperu.com.pe/seguridad_campa
nias.html
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Portugal

Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automdvil en Espana y Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

Puntuacion en 2015: 91 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacion (afo): 10.487.289 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 637 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 61

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 223 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 37 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de la ley: 4 / 5

*  Poblacion infantil (afio): 1.550.201 (2013)
» Nifios fallecidos (afio): 11 (2013)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 7

- Tasa mort. respecto a Massachus.: 286 %

« 8 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15

ECE R44/04 y R129 (normativa internacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online? 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 15 / 15

. S
http://www.internationaltransportforum.o
rg/pub/pdf/14irtadReport.pdf (pag 419)

Puerto Rico

. http://www.ansr.pt/Campanhas/Pages/Ill
Semana-Global-de-Seguranca-Rodovidria.aspx

. http://www.ansr.pt/SegurancaRodoviaria/Conse
lhos/Documents/SUB_14%20
%20BROCHURA. pdf

+  http://www.ansr.pt/SegurancaRodoviaria/Conse
lhos/Documents/VERAO%20-
%20VIAJAR%20COM%20SEGURANCA. pdf

Puntuacion en 2015: 84 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacién (afio): 3.667.084 (2012)

» Fallecidos totales (afio): 347 (2012)

» Tasa mortalidad por transito: 95

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 348 %

» Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 35 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de la ley: 4 / 5

*  Poblacién infantil (afio): 688.178 (2012)

* Nifos fallecidos (afio): 8 (2012)

+ Tasa mortalidad infantil (transito): 12

» Tasa mort. respecto a Massachus.: 468 %

+ Sin datos

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 10 / 15

«  FMVSS 213 (normativa de EE UU, nacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaiias especificas: 15 / 15

St
http://www.estadisticas.gobierno.pr/iepr/Estadisticas/Inve
ntariodeEstadisticas/tabid/186/ctl/view_detail/mid/775/r
eport_id/82012c11-5f87-4825-bc74-
4f26a4bcal57/Default.aspx?f=1.1,1.7,1.8

. http://www.minenevaseguro.com/

« http://comisionparalaseguridadeneltransit
o0.com/campanas/

Fundacion MAPFRE



R. Dominicana

Dossier Fundacion MAPFRE 2016 de seguridad vial infantil en el automadvil en Espanay Latinoamérica: Sillitas infantiles 2016

Puntuacion en 2015: 36 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 0 / 20

» Poblacion (afio): 9.980.243 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 1.892 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 190

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 697 %

» Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 30 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 2 / 5

«  Poblacién infantil (afio): 2.931.920 (2013)
+ Nifos fallecidos (afo): 75 (2013)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 26

« Tasa mort. respecto a Massachus.: 1031 %

« Sin datos (segiin OMS, 2015).

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

* No hay normativa

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 0 / 15

. Si:
http://www.one.gob.do/Estadisticas/199/accide

ntes-y-muertes—en-accidentes-de-transito

« Ninguna campana particularmente resefiable

Suecia

Puntuacion en 2015: 97 /100

1. Datos basicos (informacién general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 20 / 20

» Poblacion (afio): 9.555.893 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 260 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 27

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 100 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 39 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de la ley: 4 / 5

«  Poblacién infantil (afio): 1.611.859 (2013)
« Nifos fallecidos (afo): 4 (2013)

« Tasa mortalidad infantil (transito): 2

« Tasa mort. respecto a Massachus.: 100 %

« 7 puntos sobre 10 (segun OMS, 2015)

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15

* ECE R44/04 (normativa internacional)

3. jDatos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campanas especificas: 15 / 15

. Si:
http://www.internationaltransportforum.o
rg/pub/pdf/14lrtadReport.pdf (pag 468)

* https://online4.ineko.se/trafikverket/Prod
uct/GlobalSearch?globalSearchTxt=barn
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Turquia

Puntuacion en 2015: 80 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacion (afo): 76.481.847 (2013)

» Fallecidos totales (afio): 3.685 (2013)

» Tasa mortalidad por transito: 48

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 177 %

+ Sin cambios en relacién a 2012y 2013

2. Siniestralidad infantil por transito: 34 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacién de laley: 2 / 5

e Poblacién infantil (afio): 18.751.164 (2013)
« Nifios fallecidos (afio): 297 (2013)
» Tasa mortalidad infantil (trdnsito): 16

» Tasa mort. respecto a Massachus.: 638 %

« 3 puntos sobre 10 (segtin OMS, 2015)

c) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15

. ECE R44/04 y R129 (normativa internacional)

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campaifas especificas: 10 / 15

. Si:
http://www.turkstat.gov.tr/Kitap.do?meto
d=KitapDetay&KT_ID=15&KITAP_ID=70

*  http://www.turkeyroadsafety.com/

Uruguay

Puntuaciéon en 2015: 84 / 100

1. Datos basicos (informacion general)

a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 15 / 20

» Poblacidon (afio): 3.453.691 (2014)

» Fallecidos totales (afo): 538 (2014)

» Tasa mortalidad por transito: 156

» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 573 %

» Cambios en relacion a 2013; se promulgé la
Reglamentacion de la Ley N° 19.061 relativa
a SRI.

2. Siniestralidad infantil por transito: 32 / 40

b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 2 / 5

*  Poblacién infantil (afio): 729.412 (2014)

« Nifios fallecidos (afio): 15 (2014)

» Tasa mortalidad infantil (transito): 20

+ Tasa mort. respecto a Massachus.: 802 %

* 4 puntos sobre 10 (segin OMS, 2015)

) Requisitos técnicos de las sillitas: 15 / 15

. Admite normativa europea, americana y brasilefia

3. ¢Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5

d) Ejemplos de campafias especificas: 15 / 15

Sl:
http://unasev.gub.uy/wps/wcm/connect/unasev/c2b3ed8
5-d421-40b0-b747-
9412cd4e6e5b/Informe+de+Siniestralidad +Vial+Anual+2
014.pdf?MOD=AJPERES&CONVERT_TO=url&CACHEID=c2b
3ed85-d421-40b0-b747-9412cd4e6e5b (pag 19)

http://unasev.gub.uy/inicio/biblioteca/document
0s_nacionales/sistemas+de+retencion+infantil_g
uia+practica/sistemas+de+retencion+infantil+-
+qguia+practica
http://www.gonzalorodriguez.org/index.php/es
punto-de-control
. SUMMUM:

https://www.youtube.com/watch?v=mktlo7OIQFk
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Puntuacion en 2015: 37 / 100

Venezuela

1. Datos basicos (informacion general) a) Legislacion sobre sillitas infantiles: 10 / 20
» Poblacion (afio): 29.365.451 (2012)
» Fallecidos totales (afio): 6.881(2012) + Sin cambios en relaciéon a 2012y 2013

» Tasa mortalidad por transito: 234
» Tasa mort. relativa respecto Suecia: 861 %

2. Siniestralidad infantil por transito: 20 / 40 || b) Efectividad de la fiscalizacion de laley: 2 / 5
«  Poblacion infantil (afio): 8.472.332 (2012) + Sin datos (segun OMS, 2015)
« Nifos fallecidos (afio): 414 (2012)
« Tasa mortalidad infantil (transito): 49
« Tasa mort. respecto a Massachus.: 1969 % || * No hay normativa

¢) Requisitos técnicos de las sillitas: 0 / 15

3. ;Datos siniestralidad infantil online?: 5 / 5 || d) Ejemplos de campafias especificas: 0 / 15

http://www.asotransito.org.ve/site/index.php/ca

Si: http://www.bvs.gob.ve/anuario/Anuario2011.pdf mpanas-2015
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Anexo 2: Tipos de SRl y normas de
homologacion

Tipos de sistemas de retencidn infantil

Actualmente existen muchos y diversos sistemas de retencion infantil que se
adaptan a las caracteristicas fisicas y biomecanicas de los nifios a lo largo de
su crecimiento para protegerlos de una forma adecuada y eficiente en caso de
accidente.

A la hora de escoger el tipo de SRI, el pardmetro mas adecuado que se debe
utilizar es el peso y estatura del nino, tal y como se especifica en la normativa
UNECE R-44/04 0 UNECE R-129. Cabe mencionar que en los Ultimos afios y para
facilitar su uso, se ha asociado el factor peso con la edad del nifo, simplificando
asi la seleccion del SRI mas adecuado para el infante.

Asi pues, los SRI se dividen en cinco grupos segun el peso del usuario y segun la
normativa UNECE R-44/04:

e Grupo0:de0kg-10kg

e Grupo0+:deOkg-13kg

e Grupol:de 9kg-18kg

e Grupo ll: de 15 kg - 25 kg

e Grupo lll: de 22 kg - 36 Kg

Los SRI se deberian utilizar hasta los 12 anos o 1,50 metros de estatura.

Ademas de los mencionados grupos, los SRIs también se clasifican segun su
forma constructiva del siguiente modo:

Capazo: Su orientacidn es transversal.
Este SRI pertenece al Grupo 0, por lo
que el rango de peso es de 0-10 kg.
También puede ser del Grupo 0+ (hasta
13 kg de peso). El bebé viaja tumbado
y va sujeto al SRI mediante un arnés.

Figura 63: Ejemplo de capazo
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Portabebés: Suorientacidonescontraria
al sentido de la marcha. Pertenece
al grupo O+, por lo que el rango de
peso es de 0 -13 Kg. Los portabebés
se suelen usar con la doble funcidn
de sillas de paseo y de SRI. También
disponen de arnés para sujetar el bebé
por el pecho y entre las piernas. ELSRI
se sujeta al vehiculo mediante el uso
de los cinturones traseros o mediante
ISOFIX.

Figura 64. Ejemplo de portabebés

Sillita con arnés: Su orientacidon mas
habitual es en el sentido de la marcha,
pero se recomienda que la orientacion
sea contraria a la marcha del vehiculo
el mayor tiempo posible puesto que
estd demostrado que de esta forma
se reduce el riesgo de lesion para
mayores de 1 ano. El rango de peso
es de 9-18 kg. El nino viaja sujeto a la
sillita mediante un arnés de seguridad.
En la actualidad, es posible encontrar
en el mercado sillitas que permiten
viajar mirando hacia atras incluso a
ninos de hasta 25 kg de peso. Figura 65. Ejemplo de sillita con arnés

Asiento con respaldo: Su orientacién
es en el sentido de la marcha. El peso
varia segun el grupo al que pertenece:
grupo ll, de 15 a 25 kg de peso, o grupo
[, de 22 a 26 kg. Este sistema de cojin
y respaldo, eleva al nino de modo que
el cinturdn de seguridad del vehiculo
se ajusta correctamente al cuerpo.
Existen dos tipos de fijaciones posibles
del SRI al vehiculo, mediante el propio
cinturdn que también sujeta al menor
o mediante ISOFIX, que se detalla en
profundidad mas adelante. Figura 66. Ejemplo de asiento con respaldo

Cojin _elevador: Su orientacidon es en
el sentido de la marcha. Pertenece
al grupo lll, el rango de peso es de
22-36 kg. Modelo muy parecido al
anterior puesto que el nino se sujeta
de la misma forma con el cinturdn de
seguridad del vehiculo. La principal,
y obvia, diferencia es que el asiento
carece de respaldo en este caso. Figura 6/. Ejemplo de cojin elevador
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Sistemas de fijacién y soporte SRl

Los distintos tipos de SRI descritos anteriormente, pueden fijarse al vehiculo
mediante distintos dispositivos. Algunos utilizan el propio cinturén de seguridad
ya instalado en el vehiculo, pero otros utilizan sistemas especialmente disenados
para la sujecion de este tipo de dispositivos.

ISOFIX

Sistema de fijacion de SRI a la carroceria estandarizado bajo la normativa I1SO.
El sistema estd compuesto por dos partes, una instalada en el propio vehiculo y
otra en el SRI. Asi, para poder utilizarlo, tanto el vehiculo como el SRI deben ser
compatibles con el sistema. El vehiculo consta de unos anclajes reforzados en
una parte no deformable, habitualmente ocultos entre el respaldo y el cojin de
los asientos posteriores. Estos anclajes son instalados por los fabricantes del
vehiculo y permiten una fijacion répida y segura del SRI. EL SRI se sujeta a dichos
anclajes mediante unos dispositivos de fijacidn instalados en el SRI.

Figura 68. Ejemplo de sistema ISOFIX. A la izquierda la pinza metalica del SRI para anclarse al dis-

positivo fijado en el vehiculo

Sistema anti-rotacion

El "top tether” y la pata de soporte son sistemas alternativos que complementan
al ISOFIX para evitar la rotacion.

e Top Tether: Tercer punto de anclaje complementario al ISOFIX que evita
la rotacion en caso de colisidn. Consiste en una cinta colocada en la parte
superior del SRl y que se fija al vehiculo por la parte superior del asiento o
directamente con anclajes especiales ubicados detras del mismo.

1#

Figura 69. Ejemplo del sistema de fijacion Top Tether

e Patade soporte o support leg: Tercer punto de soporte para el SRI con ISOFIX.
Consta de una pata que se fija a la parte inferior de la silla y que se apoya en
el suelo del vehiculo para asi evitar la rotacion del SRI.
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Figura 70. Ejemplo de support leg

Normativas de homologacion y evaluacién de SR

Existen diferentes protocolos y normativas para evaluar la efectividad de los
sistemas de retencion infantil y que permiten diferencian aquellos que son

considerados aptos para el uso de los que no lo son.

ECE R44.04

El reglamento de homologacién ECE R44.04 evalia los SRI mediante un ensayo
de desaceleracion con el fin de simular un accidente. Los ensayos se realizan
en un trineo, donde se coloca un asiento de ensayo en la estructura que simula
un coche con los asientos, al que se le proporciona un pulso de aceleracion.
Este pulso puede ser positivo, de aceleracidn, si la bancada esta orientada en el
sentido contrario a la marcha o puede ser negativo, desaceleracidn, si la bancada
estd orientada en el sentido de la marcha. El pulso debe sequir la desaceleracidn

marcada en la grafica siguiente, donde el punto maximo esta entre 20 y 28g.
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Figura 71. Pulso de aceleracion / deceleracion en ensayos de impacto frontal seglin R44.04
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En el SRI va siempre colocado un maniqui antropomorfico (dummy) del tipo P de
la estatura infantil correspondiente y que registra las fuerzas y desaceleraciones
recibidas durante el pulso en diferentes puntos.

Los ensayos realizados en el presente estudio, segin la normativa descrita,
serian evaluados de la siguiente forma.

e La normativa estipula que no se debe superar el desplazamiento maximo
horizontal de la cabeza en 550mm y el vertical en 800mm. Los limites pueden
verse dibujados en la siguiente figura:

800

c,
Dimensicnesen mm
2]

Figura 72. Limites de los desplazamientos maximos de la cabeza del dummy en SRl instalados en

el sentido de la marcha

e La misma norma especifica que en los sistemas de retencién infantil, del
grupo diferente de 0 que van posicionados en sentido contrario a la marcha,
el limite del desplazamiento horizontal maximo sea de 700mm. Los limites
pueden verse dibujados en la siguiente figura:

D F
E
_ oy
g N
=
&
3
Cr
e
Dimensionesen mm oo

Figura 73. Limites de los desplazamientos maximos de la cabeza del dummy en SRl instalados en el

sentido contrario de la marcha que no sean del Grupo 0.
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e La aceleracidn resultante del térax debe ser menor a 55g y la componente
vertical de la aceleracion del térax debe ser menor a 30g. Estas aceleraciones
podran ser validas siempre y cuando el pico de la senal no supere los 3ms.

UNECE R-129 o “i-Size”

La normativa UNECE R-129 o i-Size es el nuevo reglamento europeo sobre
sillitas de seguridad infantil. Vivird en paralelo con la actual regulacion R44.04
(16/10/1995) hasta 2018, que durante los proximos afios seguira siendo utilizada
para homologar los SRI.

Esta nueva normativa es totalmente diferente del actual R44.04. La creacion
de la R-129 es fruto de la necesaria de actualizacidn de la R44.04 para hacerla
apta a los nuevos avances tecnologicos y para conseguir que todas las sillitas
sean compatibles con todos los automoviles. Los cambios mas importantes que
introduce la normativa son:

¢ Unode los cambios mas importantes en la nueva normativa es la clasificacion
de las sillitas de seguridad por la estatura del usuario. La clasificacion de
las sillitas de seguridad se hara por la altura del usuario en vez de por su
edad o peso. La posicidn de la sillita con respecto al sentido de la marcha
también dependera de ello. En la siguiente tabla puede verse la relacion entre
la estatura del nifo y la descripcidn del SRI.

Estatura nifo Orientacion SRI

Nifio £83 cm Sentido contrario a la marcha

Nino =71 cm Sentido de la marcha

Ninos entre 71 - 83 cm | En los dos sentidos. Recomendado sentido contrario a la marcha

e Serd obligatorio instalar la silla en sentido contrario a la marcha hasta los 15
meses. Después, aunque no sera obligatorio, se podran usar SRI disefiados
para que los ninos vayan en sentido contrario de la marcha hasta los 4 anos.

e Requiere el uso del sistema ISOFIX, sin el sistema la normativa no es aplicable
e Seintroduce el ensayo de choque lateral (side impact test)

e Las sillas de seguridad i-Size seran totalmente compatibles con las plazas
de automovil que también sean i-Size. La combinacion de SRI y asiento del
automovil i-Size sera de categoria “Universal”.

¢ Introducciéon de los dummies de la serie Q (aceleraciones de pecho, cabezay
tensiones del cuello)
Sistemas de retencion de las sillitas

Los sistemas de retencion que cumplan los requisitos del i-Size solo tendran
anclajes ISOFIXy un sistema anti-rotacion (Support leg y/o Top Tether). El sistema
debe incorporar una indicacién de cuando los dos anclajes estan conectados.

e Top Tether: El anclaje debe estar acompanado de una cinta > 2000mm largo.
Ademas debe de ir provisto de un indicador que no permita la incorrecta
posicion de la cinta.

e Support leg: Debe ser ajustable en una altura de 255 mm y debe tener una
superficie del pie > 2500 mm?
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Marcaje

El marcaje de las sillas de seguridad indicaran el nombre del fabricante (iniciales
o marca), ano de produccién y orientacién del producto en referencia al vehiculo.

CE o

standard / thiunal Ednaeckow]

0-15M

{momthis)

Figura 74. Etiqueta de marcaje de sillitas

Ademas habra una etiqueta especifica i-Size que ira tanto en el automaévil como
en lasillayqueindicaranelrango de alturaen cmy edad orientativa del ocupante.

25mm Minimum
- =

2Emm Minimum

Figura 75. Etiqueta i-Size

La etiqueta especificativa de ISOFIX seré igual a la que se muestra en la Figura
76.

"SPECIFIC VEHICLE ISOFIX" @

.Figura 76. Etiqueta especifica de ISOFIX

En los marcajes adicionales se informara del procedimiento de instalacion, la
posicion, del funcionamiento e interpretacion de los indicadores que deben ser
explicados, asi como la posicidn del Top tether

A 2n| (T |8\ T

Figura 77. Etiqueta especifica ISOFIX

La Figura 78 muestra la etiqueta de homologacidn de los i-Size
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Figura 78. Etiqueta homologacion

Evaluacion Euro NCAP

Euro NCAP como programa de evaluacion de la seguridad de los vehiculos nuevos,
también analiza la seguridad infantil. El protocolo de ensayo de Euro NCAP para
los SRI dejé de utilizar los dummies P en noviembre del 2012, desde entonces se
utilizan los dummies Q.

Siguiendo el protocolo de Euro NCAP para Assessment protocol - Child Occupant
protection - version 5.3 se evalGan los dummies P1/2y P3 de la siguiente manera:

En la cabeza, si el pico de la aceleracidon resultante es superior a 80g, se entiende
que ha habido una aceleracidn equivalente al contacto de la cabeza con el SRI
u otro elemento. Si el pico de aceleracién no es superior a 72g o dura menos
de 3ms, se considera que el resultado registrado es valido y se da la maxima
puntuacion, por el contrario si un pico de aceleracion es superior 88g durante
mas de 3ms, se considera que el resultado obtenido no es valido y la puntuacion
otorgada es la minima. Los valores intermedios recibirian, en este protocolo, una
puntuacién intermedia. En la siguiente figura se explica de manera grafica la
forma de puntuacion:

No Resultado correcto
El pico de 2puntos = P1/3
aceleracion = 80g 4dpuntos = P3

Resultado correcto
— 2puntos = P1/3
dpuntos=P3

Contacto : Pico de aceleracion <72g
cabeza — SRI o duracién > 3ms

Si Pico de aceleracidn
El pico de =72z y <83g —
aceleracicn =80g y duracién > 3ms

Resultadovalido
puntuacion escalable

Pico de aceleracion 288g Resultado no correcto

y duracion > 3ms 0 puntos

Figura 79. Puntuacion Euro NCAP segln los resultados de aceleracion de la cabeza de los dummies

P en ensayos de choque frontal
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En el presente andlisis solamente se ha tenido en cuenta el valor limite a partir
del cual se considera que el SRI no es valido. Se considera que los resultados no
son validos si existe un pico de aceleracion de mas de 3ms superiores a 88g..

Para el torax, el limite de la aceleracion resultante es de 55g siempre que el
pico de aceleracion registrado exceda un tiempo superior a 3ms. En este caso
el resultado no serd aceptable. La componente vertical de la aceleracion tiene
el limite en 30g siempre que el pico de aceleracidn registrado exceda un tiempo
superior a 3ms. Como se puede observar, en la evaluacion del térax se siguen los
mismos parametros que en la normativa R44.04.
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Anexo 4:Videos de los ensayos

1544 -5illa no homologada

sobre asiento vehiculo

[sin sillit .'_-'|]
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https://youtu.be/Cne0_K_xXYY
https://youtu.be/NcFfGtFHL4A
https://youtu.be/TgwD1-LVwNQ
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1536 -Silla envejecida

1535 -5Silla con halguras

N =L L=

1533 -Arnes con holguras

1532 - Bebe en regazo
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