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• Violencia adolescente
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• Déficits de atención

• Dificultad para la evaluación objetiva 
de la  realidad

• Elevado nivel de impulsividad

• Necesidad de buscar situaciones que 
resulten estimulantes
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• Consumos de alcohol y drogas

• Una baja capacidad para aceptar 
consejos o advertencias

• Elección de actividades peligrosas

• Predisposición a sustos o accidentes, 
especialmente laborales y de tráfico
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• Lamentablemente, pese a estar bien 
fundamentados y reportados en la bibliografía 
especializada, el análisis científico de la 
siniestralidad no suele contemplar este 
conjunto de factores de vulnerabilidad.

• Al tratarse de factores no identificados o 
evaluados de manera sistemática, pasan a ser 
prácticamente invisibles. 
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• En consecuencia, se convierten en variables 
sobre las que no se diseñan protocolos de 
detección de psicopatologías, ni se 
implementan estrategias de prevención de 
conductas de riesgo.
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Cursos de sensibilización para reducir los accidentes de tráfico



OBJETIVO DEL PROYECTO

Detección, diagnóstico y tratamiento de los 

trastornos psicopatológicos que se convierten 

en factores de vulnerabilidad para la conducción 

y la siniestralidad vial.
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Fase III. Tratamiento
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1. Pérdida del permiso de conducir.
Cursos de Sensibilización y Reeducación 
Vial (RACC)

2. Medidas Penales Alternativas.
Cursos de Formación (ARC y UAB)

3. Cárceles
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Participación
43 %

Probables positivos 
según instrumentos 

criba estándar
90% !!



RESULTADOS

Fase II
Diagnóstico
(provisional)

TDAH
16% Depend. 

Alcohol
9%

T.U.S.
58%

Otros
13%
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• Primer estudio de detección de psicopatología 
entre personas de riesgo

• Alta participación criba

• Alta prevalencia de probables positivos

• Diagnóstico en el sentido esperado

• Dificultades de seguimiento, baja adherencia

• Propuestas…
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3. Identificación de las conductas de riesgo (uso de 
móviles, uso del cinturón de seguridad, consumo de 
alcohol, drogas, etc.).

4. Mayor exigencia en los conocimientos y aptitudes 
necesarios para conseguir el permiso de conducir.
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5. Inspecciones más rigurosas de las habilidades de los 
conductores y de los vehículos (ITV, evaluaciones 
neuropsicológicas en las renovaciones de los carnés 
de conducir

6. Detección y solución de los problemas estructurales 
y de gestión de la red viaria

7. Mejora de las características técnicas y de seguridad 
de los vehículos.

8. Concienciación de la población, etc.







FRACASO ESCOLAR



CONDUCCIÓN DE RIESGO

Cátedra de Movilidad y 
Seguridad Vial.
Facultad de Ciencias 
de la Educación



RESULTADOS

Probables 
positivos

90%OH
16%

Otras 
sustanc.

44%

Psico-
patología

42%

Otros

TDAH
17%
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pueden ser localizadas en el momento del 
diagnóstico.



LIMITACIONES

• Un tercio de las personas que han sido 
consideradas probable positivo en la criba no 
pueden ser localizadas en el momento del 
diagnóstico.

• Un tercio de los que comienzan el proceso de 
diagnóstico lo abandonan prematuramente.
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2. Ofrecer diagnóstico y tratamiento voluntario para los 
alumnos de las autoescuelas que den positivo.

3. Ofrecer cribas psicopatológicas voluntarias a todos 
los conductores que pierdan por primera vez la 
totalidad de puntos del carné de conducir, informando 
del resultado solo al conductor y aconsejándole, dado 
el caso, seguir un proceso diagnóstico.
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4. Proponer la necesidad de seguir un proceso diagnóstico 
obligatorio para todos aquellos conductores reincidentes 
que hayan perdido todos los puntos más de una vez con 
siniestralidad vial y quieran volver a tener el carné de 
conducir.

5. Proponer la necesidad de seguir un tratamiento regulado y 
obligatorio, si el proceso diagnóstico ha dado positivo, 
para todos aquellos conductores reincidentes que hayan 
perdido todos los puntos más de una vez con 
siniestralidad y quieran volver a obtener el carné de 
conducir.

6. Posibilidad de ofrecer, como parte del cumplimiento de las 
medidas penales alternativas, procesos de diagnósticos y 
de tratamiento a todos aquellos infractores que hayan sido 
condenados a penas de prisión por problemas de tráfico.
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