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Pretacio

El Informe sobre la situacién mundial de la seguridad vial refuerza nuestra visién de los traumatismos por accidentes de
trdnsito como un problema mundial de salud y desarrollo. Todos los afios, mas de 1,2 millones de personas fallecen
como consecuencia de accidentes en las vias de transito y nada menos que otros 50 millones sufren traumatismos.
Més del 90% de las defunciones se producen en los paises de ingresos bajos y medianos.

Més alla del enorme padecimiento que provocan, los accidentes de trdnsito pueden llevar a la pobreza a una familia,
ya que los supervivientes de los accidentes y sus familias deben hacer frente a las consecuencias a largo plazo de
la tragedia, incluidos los costos de la atenciéon médica y la rehabilitacién y, con mucha frecuencia, los gastos de las
exequias y la pérdida del sostén de la familia.

Los traumatismos por accidentes de trdnsito también someten a una gran presién a los sistemas nacionales de salud,
muchos de los cuales tienen niveles de recursos lamentablemente insuficientes.

Histéricamente, muchas de las medidas establecidas para reducir las victimas mortales y los traumatismos por accidentes
de transito estdn orientadas a proteger a los ocupantes de los vehiculos. No obstante, como pone de manifiesto el
presente informe, cerca de la mitad de las personas que fallecen cada afio por accidentes de transito en el mundo son
peatones, motoristas, ciclistas y pasajeros del transporte piblico, y esta cifra es ain mayor en los paises y comunidades
més pobres del mundo.

El Informe sobre la situacién mundial de la seguridad vial llama la atencién sobre las necesidades de todos los usuarios
de las vias de transito, incluidos los pertenecientes a los grupos més vulnerables. A ellos también hay que tenerlos en
cuenta y concederles la misma prioridad a la hora de planificar las decisiones de politica sobre seguridad vial, uso
del suelo y circulacién urbana.

La prevencién es de lejos la mejor opcién. Disponemos de gran parte de los conocimientos, la experiencia y las
herramientas que se necesitan para hacer unos sistemas de transporte seguros y saludables. La fabricacién de vehiculos
mds seguros y la construccién de vias de transito mds seguras, el disefio de infraestructuras pensando en la proteccién
de los peatones y ciclistas, y el mejoramiento del transporte publico y de nuestro comportamiento personal en las vias
de transito reducirfan los tfraumatismos y contribuirian generalmente a tener unas poblaciones més sanas.

Para hacer realidad estos planteamientos, dentro de cada pafs debe existir una colaboracién entre los actores y
organismos cuyas politicas repercuten, directa o indirectamente, sobre la seguridad de los usuarios de las vias de
transito. Estos asociados deben utilizar la fuerza de las pruebas de que disponen para alentar a los responsables de
ejecutar iniciativas en materia de seguridad vial, y de adoptar y hacer cumplir la legislacién, a armonizar sus esfuerzos
con prdcticas éptimas sobre el terreno.

Con el Informe sobre la situacién mundial de la seguridad vial, por primera vez tenemos
una evaluacién de la situacién de la seguridad vial en el mundo. Este conjunto de
datos singular y comparable confirma la pertinencia de esta cuestién para los desafios
sociales de hoy. Identifica claras diferencias y oportunidades y nos estimula a actuar.
Es hora de pasar a la accién.

Margaret Chan
Directora General
Organizacién Mundial de la Salud
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