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Driving under the influence of alcohol is a major road
safety problem. Added to this there is a progressive
homogenization of the new patterns of youth intensive
use of alcohol (binge drinking). This implies the need to
adapt the content of prevention programs implemented
with this population.

This paper reviews the determinants involved in this risky
behavior, depending on the pattern of consumption
(CIA/noCIA) and the
(Learner/Experienced) among college students (n = 340).

driving experience

The results reflect a general lack of knowledge on issues
related to both traffic regulations as to aspects of the
substance.

Drivers with higher intakes also show a lower perception
of risk to this behavior.

These results provide updated information that allows
adjust the interventions in the field of road safety needs
of this population.
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La conduccién bajo los efectos del alcohol es uno de los
grandes problemas en la Seguridad Vial. A ello se une una
progresiva homogeneizacion de los nuevos patrones de
consumo intensivo de alcohol (CIA) juvenil. Este hecho
implica la necesidad de adaptar los contenidos de los
programas preventivos aplicados con esta poblacion.

Este trabajo parte de la revision de los determinantes
mas implicados en esta conducta de riesgo, en funcion
del patrén de consumo (CIA/noCIA) y de la experiencia del
conductor (Novatos/Experimentados), entre estudiantes
universitarios (n=340).

Los resultados reflejan una falta de conocimientos
generalizada respecto a cuestiones relacionadas tanto
con la normativa de trafico como con aspectos de la
sustancia.

Los conductores con mayores consumos también
muestran una menor percepcién de riesgo hacia esta
conducta.

Estos resultados aportan informacién actualizada que
permite reajustar las intervenciones dentro del campo de
la seguridad vial a las necesidades de esta poblacién.
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Uno de los determinantes mas frecuentemente
asociado con la siniestralidad en accidentes de trafico es
el consumo de alcohol (Brady y Li, 2012; DGT, 2012;
OMS, 2009; Sklar, Boissoneault, Fillmore y Nixon, 2014).
Los informes del Instituto Nacional de Toxicologia y
Ciencias Forenses en Espafia evidencian que es la
sustancia mas detectada en analisis toxicolégicos en
conductores fallecidos (35.12% de casos), mostrandose
una tendencia al alza en los ultimos afios (INTCF, 2013).

Numerosas investigaciones (Giménez y Cortés, 2000;
RACC, 2009; Weiss, Kaplan y Prato, 2014) concluyen que
esta sustancia afecta a las capacidades necesarias para
conducir un vehiculo. Destacan sus efectos sobre el
rendimiento psicomotor, la visiéon y el comportamiento,
y por ello, sobre la capacidad para conducir con
seguridad, aumentando el riesgo de accidente.

Uno de los grupos poblacionales que combinan una
alta siniestralidad al volante (Zhu et al., 2013) y patrones
caracteristicos de consumo de alcohol (Calafat, Adrover,
Juan y Blay, 2008; Cortés y Giménez, 2004) es el de los
jovenes. Aunque representan el 17% de conductores,
estan involucrados en mas del 60% de los accidentes de
trafico, siendo responsables de casi un 35% de
accidentes mortales (ETSC, 2011). Estos se caracterizan
por la ingesta de grandes cantidades de alcohol en
cortos periodos de tiempo, principalmente en
momentos de ocio de fin de semana, con algin grado de
pérdida de control y periodos de abstinencia entre
episodios. De todos los jévenes, son los de 18 a 24 afios
los mas propensos a consumir alcohol antes de conducir
(Calafat et al., 2008; OMS, 2009; RACC, 2009).

Diferentes factores se han relacionado con esta alta
siniestralidad: actitudes mas negativas hacia las normas
de circulacién y la conduccién segura, inexperiencia o
caracteristicas propias de la juventud -desinhibicion,
forzar limites, desprecio de normas,...- (Foss y Goodwin,
2014; Laapotti, Keskinen y Rajalin, 2003; Weis et al.,
2014).

Para intervenir ante la conducta de riesgo que
supone combinar alcohol y conduccion existe suficiente
evidencia de la utilidad de ciertas medidas preventivas
(Ditsuwan, Veerman, Bertram y Vos, 2013; Montoro y
Mayor, 1997), entre las que se encuentran las
informativo/formativas, con las que se busca intervenir
sobre el nivel de informacién acerca de la sustancia y sus
efectos, las creencias distorsionadas y las habilidades

que facilitan la evitacion de esta conducta (Cortés y
Giménez, 2004).

Un estudio de la Universidad de Girona (Olivera
Planes, Conill y Grass, 2002) revela el desconocimiento
sobre los efectos del alcohol (cambios
comportamentales, absorciéon, metabolizacién...) que
muestran un 49% de jovenes entrevistados. Esto unido a
la presencia de expectativas positivas (sociabilidad,
desinhibicion, etc.) hacia su consumo, facilita la ingesta
de mayor cantidad de alcohol (Goldman, Darkes y del
Broca, 1999).

Entre las creencias erréneas mas trabajadas
destacan las relacionadas con acciones o conductas que
piensan que neutralizan los efectos del alcohol al volante
(RACC, 2009; Vifies, 1990). Concretamente se citan: pegar
una cabezadita antes de conducir (61.6%), dejar de
beber una hora antes (22.3%), darse una ducha fria
(18.7%), tomar café después de beber (10.2%), masticar
chicles mentolados (3.8%) y beber aceite antes de
consumir (2.5%) (RACC, 2009). Ademas es importante
sefialar que las creencias irracionales se acentlan
conforme se incrementa el consumo (Sierra, Pérez, Pérez
y Nufiez, 2005).

Otros contenidos también contemplados en las
medidas preventivas aluden a la falta de informacion
sobre la normativa que regula el consumo de alcohol de
los conductores (Eurobarémetro, 2010; RACC, 2009).
Olivera et al. (2002) muestran como un 40% de
estudiantes desconoce incluso la tasa de alcoholemia
permitida.

Tampoco puede obviarse la baja percepcién de
riesgo, puesta en evidencia cuando en diferentes
estudios (McCarthy, Pedersen, Thompsen y Leuty, 2006;
RAAC, 2009) porcentajes elevados de jovenes (44%)
confirman haber conducido bajo los efectos del alcohol y
mas de la mitad (54%) informan haber subido a un
vehiculo con un conductor bebido, pese a que el 60%
considera el alcohol una de las principales causas de
accidentes de trafico. Destacan los varones de 18-24
aflos, quienes ven menos relacién entre alcohol-
accidentes de circulacion (21%) y reconocen haber
conducido sabiendo que superaban el limite de
alcoholemia (14%) (Sanchez, 2008).

Propuestas preventivas recientes llevadas a cabo en
nuestro pais (Arnau y Montané, 2010; Arnau, Filella,
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Jariot y Montané, 2011) demuestran que medidas
informativo/formativas con jévenes conductores que
abordan todos estos aspectos resultan eficaces a la hora
de cambiar actitudes y de reducir el consumo de alcohol,
disminuyendo conductas de riesgo.

No obstante, este tipo de intervenciones presentan
problemas al implementarlas. Por un lado, aunque se
realicen en la mayoria de las ocasiones en autoescuelas,
muchas de ellas dependen de la voluntariedad y
motivacion de los profesores de formacion vial (Arnau y
Montané, 2010). Ademas, muy pocas parten de una
evaluacion y revision periodica de necesidades, a pesar
de ser cambiantes en el tiempo las diferentes variables
que trabajan (patron de consumo, creencias,
expectativas...). Asimismo, es importante destacar la
necesidad de ampliar este tipo de intervenciones a todo
el colectivo de conductores debido a la dificultad de
poder trabajar estos contenidos mediante campafas
informativas o publicitarias que garantizan llegar a la
poblacién general, pero de las que se obtienen pocos
beneficios (Becofia, 2002).

En este trabajo se propone evaluar el conocimiento
sobre la normativa del consumo de alcohol al volante, de
los efectos reales y esperados, de la percepciéon de
riesgo y de las creencias relacionadas. Ademas, se
contempla como todos estos aspectos varian en funcion
de ser mas o menos consumidor y ser mas o menos
experto al volante. Todo ello permitird disponer de un
conocimiento actualizado para ajustar las actuaciones
preventivas a la nueva realidad.

METODO

Participantes

Se entrevistan 340 estudiantes (52 varones/15.3%)
con una media de edad de 23.23 afios. La mayor parte
de ellos poseen carnet de conducir (76.7%) y un 32% son
noveles. Entre los no-noveles la media de afios con
carnet es de 5.7, aunque predominan los que lo tienen 2
(23.8%) y 3 afios (21.9%).

Procedimiento

La muestra se ha obtenido a partir de la poblacion
de estudiantes de tres titulaciones de la Universitat de
Valéncia que aceptaron colaborar en la investigacién

(Psicologia, Logopedia y Trabajo Social) durante el curso
2012-2013. En cada una de ellas se seleccionaron
aleatoriamente dos grupos (uno de mafiana y otro de
tarde). Un grupo de investigadores acudi6 a las clases
donde los alumnos cumplimentaron anoénima vy
voluntariamente el instrumento que se detalla a
continuacién. Ningun alumno se negd a participar. Se
anularon aquellos cuestionarios que presentaban
errores en su cumplimentacion o con respuestas
incongruentes, quedando al final 229 cuestionarios
validos.

Instrumento y variables

Para el presente trabajo se utiliz6 una version
revisada de un cuestionario previo elaborado por Motos,
Giménez y Cortés (2010). La primera versiéon de este
instrumento se confecciond a partir de una revisién de
estudios de conduccién bajo los efectos del alcohol en
jovenes, de trabajos sobre recomendaciones
metodolodgicas para este tipo de estudios (EMCDDA,
2008) y de entrevistas con jévenes. El mismo incluia tres

grandes bloques de contenido:

Un primer apartado con variables
sociodemograficas (edad, sexo y peso), e informacion
sobre pautas de conduccién y consumo de alcohol. Se
preguntaba si disponian del permiso de circulaciony qué
tipo (A1, A, B, C, BTP). En caso de conducir se les
preguntaba por su frecuencia semanal. El consumo de
alcohol se evalué a partir del nimero de dias de
consumo al mes y del nimero de copas consumidas,
tipo de bebida y tiempo transcurrido entre la primera y

Ultima copa en un episodio de consumo.

Un segundo bloque evaluaba los conocimientos
sobre normativa de trafico, alcohol y su percepcién de
riesgo. En concreto se les preguntd sobre la tasa maxima
de alcoholemia permitida en conductores (general y
noveles), y la sancién correspondiente en el caso de dar
positivo (sancion econdmica, suspensién temporal o
pérdida de puntos).

Los conocimientos sobre los efectos del alcohol en
la conduccién se evaluaron mediante 18 items
dicotébmicos (verdadero/falso) que recogian: efectos
sobre capacidades psicofisicas implicadas en la
conduccién (p.e. Tu capacidad de coordinacion se
reducira...), conocimiento del metabolismo del alcohol
(p.e. El alcohol tomado junto con la comida, pasa a la
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sangre mas rapidamente...), asi como conocimiento de la
normativa vigente (p.e. La conducciéon en estado de
ebriedad soélo se sanciona con una multa elevada...).
También se les preguntd cuantas cervezas y cubatas
podrian consumir sin dar positivo, teniendo en cuenta su
peso.

Su percepcion de riesgo se registré mediante dos
tipos de cuestiones: numero de veces que habian
conducido después de haber bebido o subido a un
coche con un conductor ebrio durante el dltimo afio, y
ndmero de copas que consideraban necesarias para que
su conducciéon se volviese problematica, peligrosa e
imposible.

El ultimo bloque de preguntas contenia 22 creencias
relacionadas con medidas para reducir o eliminar los
efectos del alcohol al volante (p.e. Comer mucho antes
de coger el coche; Tomar redbulls antes de coger el
coche...) valorando cada una de ellas mediante un

continuo desde “nada efectivo/1” hasta
efectivo/10".

muy

Analisis de datos

Se realizaron analisis descriptivos sobre el patron de
consumo (frecuencia, cantidad y duracion de los
episodios), sobre variables relacionadas con Ia
conduccién (tipo de permiso, antigiedad y frecuencia), y
sobre las variables relacionadas con conductas de riesgo
(frecuencia de conducir tras beber y de viajar con un
conductor bebido).

Los jovenes que disponian de permiso de circulacion
se dividieron siguiendo dos criterios: seglun la
antigliedad del permiso: experimentados (mas de dos
aflos de permiso) y novatos (menos de dos afios de
permiso); y segun el consumo: CIA (>60gr en varones y
>40gr en mujeres) y noClA, siguiendo el criterio
propuesto por el MSC (2008). Del cruce ambas variables
se generaron 4 grupos: 1-Novato/noCIA, 2-Novato/CIA, 3-
Experto/noCIAy 4-Experto/CIA.

Tabla 1. Caracteristicas basales de la muestra

Se implementaron tablas de contingencia vy
contrastes chi-cuadrado entre estos grupos y las
variables relativas a nivel de conocimiento sobre los
efectos esperados del alcohol, las tasas de alcoholemia
permitidas y las sanciones por alcoholemia positiva.
También se efectu6 un ANOVA tomando esta variable
como Independiente y las 22 creencias como
Dependientes.

Para evaluar el nUmero de consumiciones asociadas
a una conduccién Problematica, Peligrosa e Imposible,
se trasformaron a gramos de alcohol el numero de
copas indicadas por los sujetos (1 fermentado=10gr, 1
destilados=20gr). Similar procedimiento se us6 para la
variable NUmero de cervezas y de cubatas que los
sujetos creian poder consumir sin dar positivo en la
prueba de alcoholemia.

RESULTADOS

Patron de consumo de alcohol y de conduccién

El 100% de la muestra consume alcohol, bebiendo al
mes de media 4.59 dias, mayoritariamente durante el fin
de semana (66.4%; n=152). De media se consumen
67.6gr por ocasién. La duracién media de cada episodio
es de 3.6 horas. Un 74.2% (n=170) de los entrevistados
presenta el CIA como patrén de consumo.

El tipo de permiso de conduccién mas
predominante es el B (95%; n=217). La antigliedad media
del permiso es de 3.9 afios (Tabla 1). Un 44.1% (n=101)
de la muestra se clasific6 como “novato” y un 55.9%
(n=128) de “experimentados”. Un 29.7% conduce a
diario, un 25.8% lo hace 2/3 dias a la semana y un 23.1%
sélo los fines de semana. Un 21.4% conduce con una
periodicidad superior a la semanal.

Tipo conductor N % varones % mujeres Edad (Md/DT) gramos alcohol tiempo carnet Dias conducciéon en semana
(Md/DT) (Md/DT) normal (Md/DT)
Novato/No CIA 21 19 81 23.33 (4.799) 18.57(13.148) 1.88(.402) 2.24(.995)
Experto/No CIA 38 26.3 73.7 27.21(8.786) 15.92 (13.449) 7.75 (3.09) 2.34(1.047)
Novato/CIA 82 134 86.6 21.21(1.3) 84.63 (38.656) 1.4947 (.56263) 2.60(1.195)
Experto/CIA 88 15.9 84.1 23.69 (3.934) 85.97 (38.349) 4.5067 (1.71817) 2.56 (.969)

N s
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A continuaciéon, se muestran los principales
resultados de las variables evaluadas en funciéon del tipo
de consumo (CIA/NoCIA) y del tipo de conductor
(Novato/Experto).

Conocimiento de la normativa

Respecto al nivel de conocimiento sobre la tasa de
alcoholemia permitida y la sancién establecida por dar
positivo en la prueba de determinacion de la misma, no
existen diferencias estadisticamente significativas entre
los grupos. Pese a ello, en la Figura 1 se aprecian ciertas
tendencias a tener en cuenta.

NovaoNo CIA
Tasa conductores ExperoNoCA
engeneral | NovaoCIA 9
Experb/CA 41,3%

NovaoMNo CIA
Tasa oonductores | Eyoerio Cla 42,9%

noveles NovaloCIA
Expert/CA

et } ¢ b A
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A Y Y ) I
58,8% m:

ey ¢ 74 o=

Sancitin eoondmica

Suspension temporal el | Experioo CIA
pemiso NovatoCIA

Pérdida de puntos |~ NovatoCIA
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Figura 1. Porcentaje de aciertos y errores a los limites de alcoholemias
maximas establecidos para conductores en general y novatos, y a los tres
tipos de sancion asociadas a una alcoholemia positiva

El 44% de los conductores desconoce el limite legal
para conductores en general, y un 45% el especifico para
conductores noveles.

Respecto de las sanciones correspondientes a estas
faltas, el mayor desconocimiento aparece referido a la
cantidad de puntos del permiso de circulacion que
pueden perder (72.3%), seguido de la creencia de que no
existe suspension del permiso (56.2%). S6lo un 38.8% de
conductores no saben cudl es la sancién econémica por
alcoholemia positiva.

Al comparar los resultados por grupos, los novatos
son los que mas errores cometen en cuatro de las cinco
cuestiones. Concretamente, los noveles/noCIA cometen
mas errores acerca de las sanciones econémicas (50%) y
los puntos que se pueden perder (88.2%). En la cuestion
sobre la suspension del permiso los novatos/CIA
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obtienen el mayor porcentaje de errores (64.3%)
seguidos por los noCIA (58.8%).

Es interesante sefialar como ambos grupos de CIA
muestran los mayores porcentajes de aciertos en las tres
cuestiones, aunque son bajos (M=27.8%).

Con el objetivo de comprobar su capacidad para
estimar correctamente su nivel de alcoholemia a partir
de su consumo, se les pidi6 a que sefialasen cuantas
consumiciones de cerveza y de destilados podian llegar a
ingerir sin sobrepasar el limite legal. En la Tabla 2 se
recogen los gramos medios resultantes de la conversion
de las consumiciones sefialadas y los niveles medios de
alcoholemia que presentarian con estos consumos. Las
diferencias encontradas entre los grupos tampoco son
significativas, aunque hay algunos aspectos interesantes
a destacar.

Los entrevistados no varian de manera significativa
el nimero de consumiciones cuando se les pregunta
acerca de fermentados y destilados (1.66 y 1.27
respectivamente). Esto supone que tras la conversion a
gramos si que aparezcan diferencias significativas
(p<.001) entre ambos tipos de consumiciones
(fermentados=16.26; destilados=24.77).

Esta diferencia también aparece en las alcoholemias
alcanzadas con dichas consumiciones (Tabla 2). En los
destilados las medias resultarian positivas en todos los
casos. En los fermentados provocaria alcoholemias
positivas en los novatos, y se acercaria mucho al limite
de los conductores experimentados. En ambos casos los
novatos ofrecen medias de consumo que provocarian
alcoholemias superiores a las ofrecidas por los
conductores experimentados.

Percepcién del riesgo al combinar alcohol-
conduccién

Un modo de analizar el riesgo percibido de esta
conducta es comprobar la cantidad de alcohol estimada
para que su conduccién sea problematica, peligrosa e
imposible (Tabla 3). En los tres analisis las diferencias
resultan significativas (p<.047).
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Tabla 2. Estimacién media de gramos de alcohol consumidos (fermentados y destilados) para no dar positivo en la prueba de alcoholemia y nivel de
alcoholemia en sangre en funcién los mismos

Media Intervalo
X ) F Sig.
(Dt) Min-Max
noCIA 15,38(8,7) 10-40
Novato
CIA 17,91 (15,02) 10-120
...en fermentados .547 .651
noCIA 15,17 (6,3) 10-30
Experto
Gramos maximos estimados CIA 16,19(7,6) 10-40
para no dar positivo... noCIA 26,67 (14,1) 20-60
Novato
CIA 25,28 (11,5) 10-60
...en destilados .045 .987
noCIA 25,33(9,1) 20-40
Experto
CIA 25,14 (11,2) 20-60
noCIA 0.43 (.26) 0.19-1.11
Novato
CIA 0.51 (.34) 0.16-2.45
...en fermentados 1.028 .382
noCIA 0.42(.21) 0.15-0.80
Nivel de alcoholemia(mg/I Experto CIA 0.45 (.21) 0.16-1.08
sangre) alcanzado con esa A 078 a3 R
; is no .78 (. A41-1.
estimacion... Novato
. CIA 0.74 (.36) 0.30-1.79
...en destilados 194 .900
noCIA 0.77 (.32) 0.36-1.55
Experto
CIA 0.70(.33) 0.33-1.61
Tabla 3. Diferentes niveles de la percepcion de riesgo al volante en funcion de los grupos de conductores entrevistados
Media (DT) Min-Max de E si
consumiciones consumiciones 8
noCIA 2.28(1.2) 1-5
Novato CIA 2.62(1.2) 1-6
Consum.u’:lones para’upa . . 2.886 037
conduccién problematica noCIA 2.05(.91) 1-4
Experto
CIA 2.81(1.1) 1-12
noCIA 4.00(2.3) 1-8
Novato CIA 4.21(1.4) 1-9
Consumlclgnes p'ara una - - 3.387 019
conduccién peligrosa noCIA 3.27(1.2) 1-7
Experto
CIA 4.40 (2) 1-12
noCIA 5.65(2.3) 3-11
Novato CIA 6.35(2.2) 3-15
Consumlc.l?ne's para.\ una - . 2.700 047
conduccién imposible noCIA 4.97 (2.1) 1-11
Experto
CIA 6.20 (2.3) 1-15

Las pruebas a posteriori muestran que los En el caso del consumo para una conduccion

Expertos/NoCIA sefialan una cantidad significativamente imposible la Unica diferencia significativa (p<.033)

menor (p<.038) de consumiciones que les puede llevar a
tener problemas en la conduccion (2.05) que los CIA
(novatos=2.62/expertos=2.81). También es significativa la
diferencia entre estos grupos en el numero de
consumiciones que harian peligrosa la conduccion
(p<.013).

Ll

aparece entre Expertos/NoCIA (4.97) y Novatos/CIA
(6.37). En todos los casos, los CIA sefialan un numero
superior de consumiciones que los noCIA.

Un modo de mostrar el error en estas estimaciones,
es calcular la alcoholemia que se obtendria con las
cantidades ofrecidas. Para ello se han calculado las
alcoholemias para fermentados o destilados (Figura 2).
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Figura 2. Estimacion media de los niveles de alcoholemia en sangre
alcanzados (con fermentados y destilados) con las cantidades sefialadas
para que la conduccién resulte problematica, peligrosa e imposible

Existe una subestimacion de los efectos del alcohol
al sefialar como “problematicas” alcoholemias que
superan en ambos casos el limite maximo permitido. Los
CIAs muestran una mayor subestimacién al sefialar
mayores cantidades en todos los casos.

Destacan las alcoholemias alcanzadas con las
estimaciones para una conduccién “peligrosa”. En
fermentados, las cantidades sefaladas se sitlan entre 2
y 2.5 veces por encima del limite maximo para los
conductores experimentados, y 4 veces por encima del
limite para los novatos. Con los destilados los
conductores experimentados superan el limite entre 3.5
y 5 veces y los novatos 8 veces. En todos los casos las
diferencias entre los cuatro grupos resultan significativas
(p<.21).

Otro modo de evaluar su percepcién de riesgo es
sefialar que durante el ultimo afio han conducido tras
consumir alcohol 1.79 veces de media y que han subido
a un vehiculo conducido por un conductor ebrio en 5.11
ocasiones.

Por grupos (Tabla 4) los datos muestran diferencias
significativas en el nimero de veces que han conducido
tras consumir alcohol (p<.014). Las pruebas a posteriori
sefialan que los Expertos/CIA (M=4.19) lo han hecho
significativamente mas veces que los Novatos/CIA
(p<.032) y que los Novatos/NoCIA (p<.001).

Ambos grupos de expertos han conducido tras
consumir alcohol significativamente mas veces que los
novatos (3.5 Vs 1.1) (p<.006).

Respecto a la frecuencia con la que han viajado con
un conductor ebrio no hay diferencias significativas
entre los cuatro grupos. La mayor media aparece entre
los Novatos/CIA (6.2) y la menor entre los Novatos/noCIA
(4.3).

Tabla 4. Nimero de veces que los sujetos han circulado bajo los efectos
del alcohol o subido con alguien que estaba bajo los efectos del alcohol

n° Min-Max de
veces que se

Media ha realizado la
conducta
N° de veces que noCIA 0.38 0-5
has conducido Novato
después de CIA 1.36 0-21
haber bebido
alcohol durante Experto noCIA 211 0-30
el dltimo afio CIA 4.19 0-48
N° de veces que noCIA 4.30 0-20
has sido Novato
pasajero de un CIA 6.20 0-40
conductor que
habia bebido noCIA 532 0-50
alcohol durante  Experto
el altimo afio CIA 5.25 0-50

Expectativas sobre los efectos del alcohol

Cuando se atiende a los efectos que creen que
puede provocar el alcohol sobre sus capacidades para
conducir, el porcentaje general de aciertos es alto entre
todos los grupos y sin diferencias significativas. Sin
embargo, es interesante indicar algunas tendencias
observadas.

Alrededor de un 20% de todos los conductores CIA
sefialan que el alcohol no incrementa su autoconfianza.

Ademas un alto porcentaje de todos los grupos
(superior al 61%) sefiala que el consumo de alcohol no
afecta a la percepcién de los colores, con los CIA
mostrando un mayor desacuerdo con ese efecto (80%).

Asimismo, aproximadamente un 10% de los novatos
sefialan que el consumo de alcohol mejora la
concentracion y la percepcion de la velocidad, y casi un
20% indican que les puede ayudar a tener mayor lucidez
y a disminuir la fatiga.
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Cuando se les pide que sefialen qué efectos puede
tener en ellos una cantidad determinada (2 destilados -
alcoholemia 0.7-0.9 gr/l-) mas del 80% de todos los
conductores afirman que con ese nivel de alcohol
podrian conducir sin problemas. Ademas, destaca que
un 10% de ClAs indican que esa cantidad no provoca un
peor rendimiento psicomotor, un 20% apuntan que no
aumenta el tiempo de reaccion y entre el 20 y el 25%
sefialan que no altera la coordinacién manual.

Creencias erréneas

Por ultimo se ha analizado el nivel de acuerdo que
muestran los jovenes con algunos remedios populares
de disminucion de los efectos subjetivos del alcohol
(Tabla 5). Unicamente un item presenta diferencias
significativas entre los grupos: “Provocarte el vomito
conductores

antes de conducir”. Los

Experimentados/CIA  (M=3.79) le
utilidad que los noCIA (2.34).

atribuyen mayor

En el resto de elementos, ninguna interaccion es
estadisticamente
destacarse algunos resultados.

significativa, aunque pueden

Como se aprecia también en la Tabla 5, el nivel de
acuerdo es superior entre los grupos con mayor
consumo, sobre todo en conductores experimentados.
Destaca que mas de la mitad de estos piense que dormir
un poco es una buena medida, y un 11.5% la califiquen
de muy efectiva. Un 46.6% estdn de acuerdo en que
“beber mucha agua acelera la eliminacién del alcohol”,
con casi un 10% otorgandole la maxima eficacia.
Porcentajes algo inferiores aparecen para “vomitar para
que se pase la borrachera” (38.6%=efectivo; 3%=muy
efectivo).

Tabla 5. Creencias con diferentes niveles de acuerdo entre los jévenes entrevistados en funcion del tipo de permiso de circulacion y del tipo de consumo,

(entre paréntesis se muestra el porcentaje de jévenes de cada grupo que contesta 5 0 mas en la escala de acuerdo en las creencias con mayor puntuacién)

Dormir un rato antes de coger el coche, para estar luego mas despejado en la carretera

Beber mucha agua para ir mas veces al bafio y eliminarlo mas rapido
Comer algo antes de coger el coche

Provocarte el vomito y esperarte una hora antes de coger el coche
Dejar de beber una hora antes de coger el coche

Comer mucho antes de coger el coche

Poner el aire acondicionado o bajar las ventanillas para que te de el aire
Cépsulas de vitamina B6 0 B12 metaboliza més rapido el alcohol
Mojarte la cara con agua y mojarte la camiseta

Media de las creencias

(% con puntuacién >5)

Correr mucho para sudar, mientras lo haces con la boca abierta y respirando muy fuerte
La fructosa acelera el metabolismo del alcohol, asi como el pirofosfato de sodio.

Ir acompafiado en el coche para que otro te guie, mejor cuatro ojos que dos

Soplar muchas y repetidas veces cogiendo aire lo mas profundamente posible antes de
Comer mucho azlcar antes de conducir

Beber mucha leche puede rebajar la borrachera

Tomar redbulls antes de coger el coche

Tomar café después de beber

Ponerse granos de café en la boca

Beber una cucharada de aceite antes de beber por que como el aceite flota no deja que el
Comer mucho chocolate antes de conducir engafia a la prueba de alcoholemia

Cuando van a realizarte la prueba de alcoholemia, aspirar con la boca torcida tirando el
Tomar un sobre de almax después de beber y antes de conducir

Masticar chicles de menta

Ponerse una aspirina bajo de la lengua

Novato/No Experto/No Novato/CIA Experto/CIA
CIA CIA
4.10(38.1) 3.58(36.8) 3.93(40.2) 4.69 (53.4)
3.67(42.9) 3.24(23.7) 4.05 (45.1) 4.25 (46.6)
4.10 (47.6) 2.89(15.8) 3.61(35.4) 3.85(42)
3.67(33.3) 2.34(13.2) 3.12(26.8) 3.79 (38.6)
4.33(19) 3.15(15.8) 3.40(19.5) 3.60(21.6)
2.62(14.3) 2.76 (21.1) 3.34(28) 3.51(31.8)
2.95(23.8) 2.89(23.7) 3.32(30.5) 3.48(35.2)
3.15(23.8) 3.32(24.2) 2.91(26.8) 3.36(34.1)
2.81 2.58 3.10 3.05
2.19 2.1 2.93 2.86
2.52 2.62 2.19 2.35
2.10 2.05 2.22 2.32
2.00 1.74 1.84 2.25
2.38 2.08 248 2.18
1.62 1.63 1.98 2.16
2.00 1.39 1.66 1.99
2.67 2.25 1.94 1.96
1.67 2.05 1.76 1.93
2.10 1.53 1.79 1.92
1.57 1.63 1.63 1.80
1.19 1.58 1.59 1.78
1.70 1.66 1.70 1.65
1.38 1.55 1.83 1.57
1.95 1.45 1.48 1.45

L_____[r
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Con creencias muy similares, aunque con medias
ligeramente inferiores, se sitlan los ClIA/novatos. Casi la
mitad estan de acuerdo en la eficacia de “beber grandes
cantidades de agua para evacuar antes el alcohol”
(45.1%) y “dormir un poco” antes de coger el coche
(40.2%). Aunque muy pocos (inferior al 5%) sefialan
ambas como muy efectivas. Ademas un 35.4% muestran
su acuerdo con “comer algo antes de coger el coche”.

Por otra parte, pese a que los jovenes con menores
consumos manifiestan menor acuerdo en estas
creencias, destacan algunas puntuaciones. Por ejemplo,
casi la mitad de novatos sefiala cierta efectividad en
“comer algo antes de coger el coche”, con un 14% que
opina que es buena practica. También un 42.9% esta de
acuerdo con “beber grandes cantidades de liquidos para
eliminar antes el alcohol” y con “provocarse el vémito”,
aunque en este caso la mayor puntuacién es un 7 para
un 14% de los jovenes.

Por ultimo, el grupo de Expertos/noCIA obtienen las
puntuaciones mas bajas, con todas sus medias por
debajo de cuatro.

DISCUSION

En el presente trabajo se plantea un doble objetivo:
por un lado realizar una evaluacién de los
conocimientos de jévenes conductores sobre la
normativa relacionada con el alcohol en la conduccién,
asi como sobre efectos, creencias y expectativas hacia
esta sustancia. Y por otro lado, evaluar si el nivel de
consumo de los jovenes (especialmente la presencia de
los nuevos patrones de CIA) y el tiempo de experiencia
al volante, tienen algun efecto en estas expectativas,
creencias o conocimientos.

Este tipo de trabajos son necesarios a modo de
evaluacion inicial para conocer el perfil de riesgo-
seguridad de los usuarios en relacién con los factores de
riesgo (alcohol, tendencia al riesgo, creencias...) para
plantear, programar e implementar una intervencion
adaptada, ampliamente utilizada en el campo de la
seguridad vial (Montané y Jariot, 2003, 2005; OMS, 2009).
Estas intervenciones estan cobrando una especial
relevancia gracias a las recomendaciones realizadas en
la European Matrix-Goals for Driver Education (Assailli,
2007), y se plasman en una mayor atencién en la

formacién de los conductores en materias o aspectos
relacionados que constituyan un mayor riesgo
relacionado con la conduccién. En este escenario, las
autoescuelas, como espacios de formacién de
conductores, suponen un aliado fundamental y clave en
la incorporacion tanto de conocimientos, como de
actitudes, intenciones y habitos saludables para los
nuevos conductores. Aunque no deberian ser los Unicos,
buscando nuevas vias de intervencion y reciclaje, como
por ejemplo la formacion on-line (Weaver et al., 2014).

En este sentido, los resultados del presente estudio
indican que es necesario incluir intervenciones
especificas que incidan sobre actitudes, intenciones o
habitos (Arnau et al., 2011; Fouce, 2007), asi como
también que habria que prestar mayor atencién a la
informacion que sobre el alcohol, sus caracteristicas y
sus efectos se ofrece a los conductores durante su
formacién. Este tipo de carencias se hace patente en
resultados obtenidos como el bajo conocimiento que
muestran los conductores novatos sobre su limite
maximo de alcoholemia.

En algunos contenidos, como los referidos al
régimen sancionador, los resultados son superiores a
otras encuestas anteriores (Olivera et al., 2002; RACC,
2009). Sin embargo, este conocimiento parece que esté
mas orientado a superar el examen tedrico objetivo
para obtener el carnet. Por ejemplo, aunque conocen los
limites de alcoholemia no son capaces de convertir
dichos limites a nimero de consumiciones, con lo cual
es muy facil beber mas de lo que deberian. De hecho, la
mitad de los novatos sefialan cantidades que superan el
limite especifico para esa poblacién. En el caso de los
experimentados, un tercio superarian su tasa maxima.

Este mismo error de estimacién se aprecia cuando
se les pide el nUmero de consumiciones necesarias para
convertir la conduccién en problematica, peligrosa o
imposible (diferentes investigaciones -Alvarez y Del Rio,
1997, Cortés, 1999- sitlan aproximadamente la
conduccién problematica sobre los 0.3/0.5 gramos de
alcohol por litro de sangre, peligrosa a partir de los
0.8gr/l, e imposible con mas de 2.5gr/l). Sin embargo,
también en estos casos los grupos muestran una
subestimacién de su consumo, que resulta mas elevada
en el caso de los destilados (mas presentes en el patrén
de consumo de estos jovenes).
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También los resultados relativos a expectativas y
conocimientos sobre el alcohol parecen mejorar los de
otras encuestas (Eurobarémetro, 2010). Sin embargo,
siguen apareciendo ciertos mitos o desconocimientos
que de nuevo aconsejarian una mayor atencién durante
el periodo de formacién en autoescuelas o la necesidad
de un reciclaje posterior. Por ejemplo, destaca el alto
porcentaje de entrevistados (especialmente los de
mayores consumos) que sefialan que el alcohol no
afectaria a la percepcién de colores, cuando la
investigacién sefiala que a partir de 0.2gr/l aparecen
dificultades para percibir el rojo y entre 0.5-0.8gr/l se
producen alteraciones cromaticas y luminicas (Esteban,
1992).

Otro aspecto que parece aconsejable introducir en
su formacién y/o reciclaje es el trabajo sobre mitos y
creencias erroneas acerca de trucos o métodos para
acelerar la metabolizacién del alcohol. Los datos sefialan
que todavia hay un alto porcentaje (mas elevado en los
CIA) que creen que podrian disminuir su nivel de
alcoholemia. Este tipo de creencias resultan peligrosas
ya que indican que no se plantean la necesidad de
moderar su ingesta.

Por otra parte, aunque los resultados aconsejan una
mayor atencién a los conductores en formacién, no se
puede descuidar la formacién/informacién continuada a
aquellos que ya tienen carnet. Los datos indican que
aquellos con mas de dos afios de experiencia en la
conduccién presentan una mayor prevalencia de
conducciones bajo la influencia del alcohol, con lo que el
nivel de riesgo es mas alto en esta poblacién. Junto a
ello, los CIA son los que presentan mayor prevalencia de
esta conducta, con lo que se reitera la necesidad de
concienciarlos de las consecuencias de su consumo.

Por ultimo, en general es elevada la prevalencia de
viajes con un conductor que ha consumido alcohol, con
lo que no parece que muestren actitudes negativas
hacia esta conducta.

Este trabajo presenta algunas limitaciones que es
necesario sefialar. Entre ellas destacan el que se trate de
una muestra reducida, seleccionada aleatoriamente
entre aquellas aulas que se tenia disponibilidad, con un
alto porcentaje de mujeres, y con un ambito geografico
limitado, con lo que podria presentarse problemas a la
hora de generalizar los resultados. Por tanto, seria
adecuado ampliar este estudio a otros colectivos de

.

estudiantes (diferentes carreras universitarias con
mayor equilibrio entre varones y mujeres) pudiéndose
alcanzar mayor potencia estadistica a la hora de
remarcar la necesidad de introducir cambios en los
programas preventivos aplicados en autoescuelas y en
el disefio de intervenciones que permitiesen el reciclaje
de contenidos en conductores.

Por el momento, permite ejemplificar cémo realizar
una revision de los factores asociados con esta conducta
de riesgo -conducir bajo los efectos del alcohol- para
poder adaptar el contenido a un colectivo determinado y
ofrecer unos primeros resultados orientativos que
proponen la necesidad de adaptar los contenidos de las
intervenciones a implementar en la formacioén y reciclaje
de futuros conductores.
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