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Se analizan los pacientes atendidos en el Servicio 
de Urgencias del Complejo Hospitalario de 
Salamanca, procedentes de los accidentes de tráfico 
ocurridos durante el año 1990, el mismo año en que 
se puso en marcha dicho Servicio. Se valora: las 
urgencias atendidas por accidentes de tráfico, el 
número de ingresos y la estancia hospitalaria que dan 
lugar. Se comprueba que se atendieron por dicho 
motivo un total de 2.291 pacientes, de los cuales 
fueron ingresados 485, es decir, un 21 %, lo que 
supuso un total de 6.146 estancias hospitalarias, con 
una medida de 12,6 días por paciente. 

Introducción 

Los accidentes de tráfico son una de las urgencias 
más importantes y frecuentes en cualquier servicio de 
urgencias, sobre todo en aquéllos que están ubicados 
dentro del radio de acción de los considerados «pun­
tos negros» de las carreteras de nuestra geografía, en 
nuestro caso, las carreteras nacionales 620 v 630. No 
sólo son importantes por su frecuencia, sinó que sue­
len provocar, tanto en el número de muertes produci­
das (siendo la primera causa de muerte en la juven­
tud) como en las gravísimas secuelas que produce en 
los afectados (paraplejia, tetraplejia, etc.). 

Para comprender mejor el estudio hay que saber que 
el Complejo Hospitalario de Salamanca está formado 
por el Hospital Clínico y el Hospital Virgen de la Vega. 

Correspondencia: .Ángel Bajo Bajo (Médico Adjunto del 
Servicio de Urgencias). Hospital Clínico (Complejo 
Hospitalario). Paseo de S. Vicente 58-182.37007 
Salamanca. 

En este trabajo analizamos las urgencias generadas 
por accidentes de tráfico durante el primer año de 
puesta en marcha de nuestro servicio de urgencias, es 
decir, durante 1990. 

Material y métodos 

El estudio se ha llevado a cabo sobre las urgencias atendidas en el 
Complejo Hospitalario de Salamanca, centro de referencia para los 
accidentes de tráfico acaecidos en dos vías confli.ctivas: N-620 (cono­
cida como «Ruta de los Ponugueses») y la N·630 (<<Ruta de la Plata»). 
Se han recogido la totalidad de las urgencias de cada hospital y se han 
analizado, mediante un estudio estadístico descriptivo, los siguientes 
parámetros: 

1. Urgencias atendidas: 
- Número de urgencias. 
- Distribución por sexo. 
- Distribución por edad y edad media. 
- Relación por días de la semana. 
- Distribución por meses. 
2. Ingresos generados: 
- Número de ingresos. 
- Distribución por hospitales. 
- Distribución por sexo. 
- Distribución por edad y media. 
- Relación de los días de la semana. 
- Distribución por meses. 
3. Estancias: 
- Número de estancias provocadas en cada hospital, así como su 

distribución por meses del año. 

Resultados 

Urgencias atendidas 

Durante el año 1990 se atendieron 2.291 pacientes 
procedentes de accidentes de tráfico, distribuyéndose 
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de la siguiente manera: en el Hospital Clínico se aten­
dieron 1.339 (58 %) Y en el Hospital Virgen de la Vega 
952 (42 %) (Fig. 1). 

Observamos que la distribución por sexo fue: hom­
bres (58 %) Y mujeres (42 %). 

En cuanto a la edad media de los pacientes: hom­
bres (29 años), mujeres (32 años). 

Hemos observado que el 9 1  % de los afectados son 
mayores de 14 años, siendo sólo el 9 % inferior a di­
cha edad. 

Distribuidas las urgencias por cada día de la sema­
na, destaca el lunes con el 23 %, seguido del domingo 
con el 18 %. Por contra, el día que menos urgencias se 
atendieron por accidentes de tráfico fue el jueves, con 
sólo el 8 %. 

Los meses que más urgencias se atendieron por di-

H.CLlNICO 
1339 58% 

H. VIRGEN liEGA 
952 42% 

Total:; 2291 

Fig. l. Pacientes atendidos. 
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Fig. 2. Distribución por meses. 

cho motivo, como refleja la figura 2, fueron agosto, se­
guido de julio, siendo febrero el mes con menos. 

Ingresos provocados 

De los 2.291 pacientes atendidos en total, ingresa­
ron en ambos hospitales 485 (21 %). 

Según la distribución por hospitales, 258 (53 %) in­
gresaron en el Virgen de la Vega y 227 (47 %) en el Clí­
nico (Fig. 3). 

En cuanto a la distribución de los ingresos por sexo, 
los hombres ocupan un 68 % y las mujeres un 32 %. 

Según la edad, el 91 % de los ingresados son mayo­
res de 14 años, siendo la media en los hombres de 30 
años y en las mujeres de 46 años. 

En la distribución por los días de la semana domi­
na el lunes, seguido de sábados y viernes. 

H. VIRGEN VEGA 
258 53% 

H.CLlNICO 
227 47% 

Total::: 485 

Fig. 3. Ingreso en ambos hospitales. 

H. VIRGEN VEGA 
3540 58% 

H.CUNlCO 
2606 42% 

Total = 6146 días 

Fig. 4. D¡'as de estancia hospitalaria. 
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Estancia hospitalaria 

De todos los pacientes atendidos, precisaron ingre­
so 485 que generaron un total de 6.146 días de estan­
cias, distribuidas según muestra la figura 4. 

La media de estancia de todos los pacientes ingre­
sados fue de 12,6 días. 

La distribución de las estancias por meses en am­
bos hospitales se puede ver en la figura 5 en la que se 
observa un pico en el Hospital Virgen de la Vega en 
agosto, septiembre y octubre, mientras que en el H. 
Clínico es más uniforme a lo largo del año. 

Discusión 

El incremento de la utilización de los servicios de 
urgencia de forma masiya por parte de la población, 
en muchos casos por causas banales, provoca, a me­
nudo, importantes colapsos de los recursos de dichos 
servicios, lo que convierte en un obstáculo la atención 
de los heridos por accidentes de tráfico, ya que dichas 
urgencias pueden ser graves y la vida del paciente de­
pende de una actuación inmediata por parte del clíni­
COI,2. 

En mayo de 1977 la OMS puso en práctica la estra­
tegia conocida como «Salud para todos en el año 
2000}}. En septiembre de 1984, la OMS adoptó 38 ob­
jetivos específicos. El objetivo n.' 1 1  propugna la re­
ducción de la accidentalidad: «De aquí al año 2000 de­
bería lograrse una disminución, como mínimo, del 
25 % de las muertes por accidentes de tráfico en la 
zona europea, es decir, que ningún país debería tener 
su índice de mortalidad por accidentes de tráfico en 
carretera por encima de 20 por cada 100.000 habitan­
tes}}3. 

Los objetivos de la estrategia «Salud para todos}}3 
han sido asumidos por nuestro país y, aunque estamos 
todavía lejos de alcanzar la meta, en los dos últimos 
años han descendido tanto el número de accidentes 
como el número de víctimas, debido fundamental­
mente a la entrada en vigor de la nueva normativa, la 
mejora de las carreteras, la trágica visión de la reali­
dad de los accidentes mostrada en las campañas de 
TV y, sobre todo, a una conducta más prudente por 
parte de los conductores. 

Salamanca está cruzada por las carreteras N-620, 
llamada «ruta de los Portugueses}}, trazada desde Irún 
hasta la frontera con Portugal por Fuentes de Oñoro 
y la N-630, llamada «Ruta de la Plata}}, que va desde 
Asturias hasta Sevilla. La N-620 es, sin duda, la más 
conflictiva, sobre todo en los meses estivales, cuando 
miles de portugueses atraviesan España desde Francia 
hasta su ciudad de origen, generalmente en el menor 
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Fig. 5. t.'slallcias. Distribución por /l/eses. 

tiempo posible, muchas veces sin dormir lo mínimo 
imprescindible. También contribuye al aumento de la 
siniestralidad el que ambas vías no estén desdobladas, 
al menos en lo que se refiere al radio de acción de Sa­
lamanca. Así, en un estudio recientemente realizado 
en la N-6204, en el tramo de carretera existente entre 
Burgos y Tordesillas, que actualmente se ha converti­
do en autovía, se ha demostrado que los accidentes 
disminuyen sólo ligeramente respecto a los que había 
en dicho tramo antes de desdoblarse, pero éstos son 
más leves, con gran disminución en el número de víc­
timas mortales y de heridos graves. 

Para ayudar a comprender nuestro estudio hay que 
decir que el Complejo Hospitalario de Salamanca está 
compuesto por dos hospitales, cada uno de ellos con 
algunas especialidades propias. Así, el Hospital Vir­
gen dela Vega dispone de servicio de neurocirugía, de 
cirugía plástica, de cirugía maxilofacial y de cirugia in­
fantil, mientras que el Hospital Clínico carece de to­
dos ellos. En base a esta diferencia creemos que se jus­
tifica el hecho de que, a pesar de tener menos heridos 
procedentes de accidentes de tráfico, el Hospital Vir­
gen de la Vega registra un mayor porcentaje de ingre­
sos y de estancias hospitalarias, siendo esto más evi­
dente en los meses estivales. 

Al comparar el número de urgencias atendidas con 
el número de ingresos, llama la atención que los me­
ses que más ingresos generan son: enero, con casi el 
37 %, seguido de febrero, con el 33 % y agosto, con 
sólo el 19 %, a pesar de ser el mes en el que se atien­
den más urgencias. 

En lo que se refiere a la edad media de los pacien­
tes, es similar a :a de otros estudios2, situándose entre 
los 29 y 32 años. A esto puede contribuir, además del 
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aumento de la potencia de los motores de los vehícu­
los actuales, el consumo de drogas. En el estudio de 
Belzunegui Otano T. y cols.5, se desmuestra que en el 
30 % de los accidentes se habría consumido alguna 
droga estimulante, independientemente del alcohol. 
Otros estudios6• 7. 8, como el de Nogue S., confirman 
estos datos. 

Nos llama la atención que el día de la semana en el 
que más urgencias hay es el lunes, aunque considera­
mos que se debe a que acuden personas accidentadas 
durante el fin de semana, con lesiones leves. 

Por otra parte, en nuestro servicio, estamos estu­
diando los resultados referidos al año 1992 y compa­
rándolos con los descritos con el objetivo de ver si ha 
habido una disminución de la siniestralidad, como ha 
ocurrido en el resto de España9, aunque, por desgra­
cia, en nuestro entorno todavía no se ha mejorado la 
red viaria. 

Conclusiones 

Debido a la distinta distribución de especialidades 
en nuestro complejo hospitalario, observamos menos 
accidentados en el Hospital Virgen de la Vega, pero 
con mayor número de ingresos y estancias, lo cual es 
consecuencia de que muchos de los pacientes de di­
cho centro sufren traumatismos craneoencefálicos. 

Sin duda alguna, como han demostrado varios es­
tudios, el desdoblamiento de ambas vías ayudaría a 
descender los siniestros y la gravedad de los mismos. 

En la mayoría de los accidentes, los afectados fue­
ron jóvenes varones y éstos precisaron un mayor por-

centaje de ingresos, índice directo de la gravedad de 
los mismos. 

El mes con mayor número de urgencias atendidas 
por accidentes de tráfico fue agosto y el mes en el que 
hubo mayoí porcentaje de ingresos fue enero. 

Es necesario reducir el número de urgencias bana­
les para poder dedicar más personal, tiempo y recur­
sos a las urgencias reales, entre ellas las generadas por 
los accidentes de tráfico. 

Esperamos que, en el estudio que estamos realizan­
do en éstos momentos, la siniestralidad haya descen­
dido en consonancia con el resto de la red vial. 
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