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0. INTRODUCCIO

Sovint llegim o sentim en els mitjans de comunicacié noticies com les seglents:
“Cada dia moren a Espanya 4 joves en accidents de transit” o “Els accidents de
transit son la primera causa de mort dels joves, per davant de la sida i les
drogues” (Reial Automobil Club de Catalunya; RACC, 2007). Certament, la
lesivitat i la mortalitat en la poblacié jove produida pels accidents de transit és
considerable. Segons dades de la Direccion General de Trafico (DGT)
(Ministerio del Interior, 2007), el 2006 s’han enregistrat a Espanya un total de
2.630 accidents mortals en els que han perdut la vida 3.016 persones; el 15%
del total de victimes mortals en aquests accidents tenen entre 15 i 24 anys. Si
ens centrem en els ciclomotors, el nombre de victimes mortals en accidents
amb aquest vehicle sumen 280 i d’aquestes, el 34,6% no portaven casc en el
moment del sinistre (DGT, 2007a).

Segons dades de I'Organitzaci6 Mundial de la Salut (OMS, 2004), si no es
prenen les mesures pertinents es preveu que el 2020, les lesions causades
pels accidents de transit ocuparan, després de la cardiopatia isquémica i la
depressio unipolar greu, el tercer lloc en el rang de les deu causes principals de
la carrega mundial de morbiditat aixi com la sisena posicio en la llista de les

principals causes de mortalitat.

Gonzalez i Alvarez (2001) apunten que la probabilitat d’accident entre el
conductors joves é€s meés elevada per la preséncia simultania de varis
comportaments de risc. Dins d’aquests comportaments de risc destaquen la
menor utilitzacié d’elements de seguretat (casc en el cas del motoristes i cinturd
de seguretat en els usuaris d’automobils), la velocitat de circulacio excessiva, la
conduccio sota els efectes de l'alcohol o el fet d’acompanyar un conductor que
ha consumit begudes alcoholiques. El comportament d’alguns conductors joves
constitueix un risc que acaba generant un incalculable “dolor social” (més de

100.000 anys de vida perduts cada any) (Ministeri de I'Interior, 2005a).
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Son diverses les estrategies educatives que es porten a terme per fer front als
accidents de transit i a les seves consequencies, des de I'educacio viaria en els
mateixos centres escolars a les campanyes publicitaries endegades per
I'administracié. Malgrat aix0, estudis internacionals conclouen que I'educacio
viaria per si mateixa no és gaire efectiva en la reduccié de lesions de transit
(Insurance Institute for Highway Safety, 2001) i altres estudis nacionals posen
en dubte I'efectivitat i eficacia real de les campanyes publicitaries preventives
d’accidents de transit (Conejera, Donoso, Moyano, Peha i Saavedra, 2003;
Servei Catala de Transit; SCT, 2006a). D’aquesta visié d’inefectivitat que
susciten les campanyes publicitaries preventives també en fa ressd I'opinid
publica (Cardus, 2005). Per altra banda quan aquestes campanyes s’utilitzen
per donar suport a la legislacido sobre transit o controls policiacs, diversos
autors reconeixen la seva eficacia (Carbonell, Tejero i Gonzalez, 1995; Vulcan,
1997, c.f. Moyano, Pefa i Rubinstein, 2002).

Les lesions cerebrals constitueixen la causa de defuncié més frequent en els
accidents de transit en que estan implicats vehicles de dues rodes (WHO,
2003). Aquestes lesions es poden prevenir en gran mesura utilitzant un
dispositiu de seguretat acoblat al cap: el casc. L’eficacia d’aquest per impedir o
reduir la severitat de la lesio és ampliament reconeguda (Hundley et al., 2004;
Keng, 2005; La Torre, 2003; Ledn i Hernandez, 2004; Liu, Ivers, Norton, Blows
i Lo, 2004; Norvell i Cummings, 2002).

L’interés de l'autora per conéixer la prevalenca i el patré6 d’us del casc en
poblacié jove usuaria de ciclomotor es mostra en el treball de recerca de
doctorat realitzat al 2005: “Els adolescents gironins i I'is del casc”, estudi
realitzat amb una mostra d’adolescents de tercer i quart dESO procedents
d’Instituts d‘Educacié Secundaria (IES) de la comarca gironina del Baix
Emporda (Fuentes, 2005). Entre els resultats d’aquest estudi destaquen: 1. La
conduccio esta relacionada amb el sexe, sbn més nois que noies els que
condueixen ciclomotor. 2. La majoria dels conductors es posen el casc pero

més d’una tercera part ho fa incorrectament (descordat). 3. La moléstia com a

2
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experiéncia negativa immediata té un pes rellevant en la decisié de posar-se o
no el casc. 4. La influéncia dels amics, pel que fa a I'is del casc, és una de les

variables més predictives de I'Us d’aquest dispositiu de seguretat.

El treball que ara es presenta se centra en poblacio jove d’entre 14 i 19 anys i
consta de dues fases ben diferenciades. En una primera fase, la poblacié
objecte d'estudi son els i les adolescents de tercer i quart d’ESO
escolaritzats/des a IESs publics de la ciutat de Girona i els objectius generals
son: coneixer el patré d’us de ciclomotor i del casc, descriure els seus motius
d'ds i no us, analitzar algunes variables relacionades amb l'us d’aquest
dispositiu i elaborar un model predicitiu de I'is del casc en els usuaris/ies de
ciclomotor. En una segona fase, partint de les entrevistes a quatre adolescents
que han patit un accident greu amb ciclomotor, es vol conéixer com aquests
quatre joves accidentats i hospitalitzats descriuen amb les seves propies
paraules el seu perfil sociodemografic, la seva historia en I'us del ciclomotor i
del casc, i la seva historia d’accidentalitat.

El present treball consta de vuit capitols, el contingut dels quals es detalla a

continuacio.

El Capitol 1 es dedica a revisar conceptes basics relacionats amb els accidents
de transit, a conéixer els aspectes legals en la conduccié d’un ciclomotor i les
consequencies dels accidents amb aquest vehicle aixi com les mesures de
seguretat existents pels seus wusuaris. També es presenten dades
epidemiologiques recents dels accidents de transit i de I'is del casc en les
victimes d’accidents amb vehicles de dues rodes. Al final del capitol s’exposen
diferents intervencions dirigides a incrementar I'is del casc en els conductors

de ciclomotor.
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Al Capitol 2 es descriu el model de prevencié de la malaltia de Bayés (1992,
1995) com a un dels models tedrics més utilitzats per explicar comportaments

preventius i comportaments de risc per a la salut.

Els objectius generals i especifics de cada una de les dues fases de I'estudi es

plantegen al Capitol 3.

Al Capitol 4 es detalla la metodologia utilitzada a cada una de les fases de
I'estudi. A la primera fase, on la poblacio estudiada son els i les adolescents de
tercer i quart d’ESO escolaritzats/des a IESs publics de la ciutat de Girona,
s’utilitza una metodologia quantitativa. A la segona fase de [l'estudi, on
s’entrevisten quatre joves que han patit un accident amb ciclomotor, la

metodologia és qualitativa.

Els resultats obtinguts amb l'analisi quantitativa, d’acord amb els objectius
plantejats a la primera fase de l'estudi, son presentats al Capitol 5. Els
resultats corresponents a la segona fase de l'estudi (analisi qualitativa)

s’exposen al Capitol 6.

Al llarg del Capitol 7 es fa la discussio dels resultats obtinguts a les dues fases
en funcié dels objectius formulats inicialment i contraposant-los als resultats
obtinguts per altres investigadors. Al final del capitol s’indiquen les limitacions

de la investigacio realitzada.

Al Capitol 8 es presenten les principals conclusions de la recerca i es
plantegen possibles estrategies d’intervencio per la promocié de I'is del casc

en poblaci6 adolescent.

També es dedica un apartat a les referencies bibliografiques que s’han
consultat per la realitzacié d’aquesta investigacid, i en darrer lloc es troben els
quatre Annexos. A 'Annex 1 s’exposen les ultimes campanyes de seguretat
vial promogudes per la DGT, el SCT i altres organismes. A 'Annex 2 es

mencionen les referéncies de material didactic per a I'educacié viaria i d’ajut al

4
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professorat editat pel SCT. AI’Annex 3 es presenta el questionari utilitzat en la
primera fase d’estudi. El guié de I'entrevista de la segona fase es pot trobar a

Annex 4.

L’analisi de les dades per categories i unitats d’analisi i la informacié obtinguda
en les entrevistes amb els quatre joves accidentats aixi com la seva
transcripcio literal es recullen en un CD adjunt amb la intencié de facilitar el

maneig del document escrit.
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

1. ELS ACCIDENTS DE TRANSIT AMB CICLOMOTOR

Introduccio

El primer vehicle motoritzat que poden conduir els adolescents és el ciclomotor.
Es tracta d’'un vehicle econdomicament assequible i de dimensions reduides
amb els avantatges que aixd comporta: és de facil aparcament i agilitza el
transit urba. A tot aixd hem d’afegir les connotacions positives que atribueixen
els adolescents a la conducci6 d’un vehicle motoritzat, especialment dins el seu
grup d’iguals (DGT, 1992). En l'actualitat 'edat minima per conduir ciclomotors
és de 14 anys pero des del Ministeri de I'Interior hi ha la previsié d’elevar-la als
16 anys (L6pez, 2006).

Amb el ciclomotor I'adolescent coneix les primeres sensacions d’acceleracio
sense esforg fisic i de multiplicacié de la poténcia i de la velocitat. Es el que
s’anomena “cultura de la velocitat” (Gasull i Cabrera, 1996). Una de les
demandes actuals dels adolescents del nostre pais és: “tinc catorze anys...
m’has de comprar la moto”. Aquesta pot ser una de les frases que resumeixen
una realitat viscuda per moltes families del nostre entorn. Es una expressié de
la societat de consum que ens envolta i de I'exigéncia dels fills envers els pares
(Sarramona, 2005).

L’any 2003 el 17,9% dels accidents de transit mortals a la Unié Europea
correspongueren a accidents de ciclomotors i motocicletes essent Espanya el
tercer pais en nombre d’accidents mortals en aquest tipus de vehicles amb un
total de 758 morts (Bos et al., 2005). El mateix any la OMS va catalogar els

traumatismes per accident de transit com a “epidemies ocultes” (WHO, 2003).

Les lesions de transit suposen un dels principals problemes de mortalitat,
morbiditat i discapacitat prematures (Murray i Lépez, 1997). Els Traumatismes
Craniencefalics (TCE) i facials sén les lesions més freqlents que pateixen les
victimes per accident de ciclomotor i motocicleta, i suposen el 50% de totes les

morts per traumatisme (Moore, Mattox i Feliciano, 2003).

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



1. Els accidents de transit amb ciclomotor

El 34,2% de les victimes mortals per accident de ciclomotor i motocicletes a
Espanya se situa a la franja d’edat entre 15 i 24 anys (Bos et al. 2005), essent

la primera causa de mort en la poblacioé de 15 a 30 anys (Hernando, 2001).

Quan el vehicle és una motocicleta o ciclomotor, el principal element de
seguretat passiva és el casc. Malgrat estar reconeguda I'eficacia del casc per
evitar lesions i la mort al circular amb vehicles de dues rodes, I'any 2006 a
Catalunya, el percentatge de conductors i passatgers de motocicletes i
ciclomotors morts en accident de transit que no portaven casc ha estat del 6% i

del 36% respectivament (Generalitat de Catalunya, 2007).

Des de la introduccié de la obligatorietat de I'is del casc I'any 1992 per tots els
usuaris (conductors i passatgers) de ciclomotors i motocicletes, la utilitzacié
d’aquest element de seguretat s’ha anat estenent de manera progressiva,
sobretot en usuaris de motocicletes de gran cilindrada i en els desplagcaments

per carretera.

Una de les estrategies per a la prevencié d’accidents de transit és I'educacio
viaria. Les campanyes publicitaries estan destinades també a aquesta finalitat
aixi com les mesures de supervisio i control. Generalment, s’espera que la
comunicacié millori el comportament segur dels usuaris de vehicles pero a la
practica s’ha comprovat que les campanyes preventives només canvien el

comportament vial en una proporcié molt reduida (Moyano et al., 2003).

A l'inici d’aquest capitol ens centrarem a revisar conceptes basics relacionats
amb els accidents de transit. Després donarem a coneixer els aspectes legals
en la conduccio6 d’un ciclomotor. Tot seguit parlarem de les consequéncies dels
accidents amb ciclomotor i de les mesures de seguretat existents pels usuaris
d’aquests  vehicles. Seguidament descriurem les Ultimes dades
epidemiologiques dels accidents de transit i de I'iUs del casc en les victimes
d’accidents amb vehicles de dues rodes. Finalment exposarem diferents
intervencions dirigides a incrementar I'us del casc en els conductors de

ciclomotor.
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

1.1 CONCEPTES PREVIS

El terme accident, del llati accidens, és definit per ’TOMS com un succés fortuit
a consequéncia del qual resulta una lesio reconeguda (Olmos, 1992). Segons
s’estableix per una ordre de la Presidencia del Govern del 21 de febrer del
1962, un accident de transit és aquell que es produeix o té el seu origen a la
via publica oberta a la circulaci6 com a consequéncia del qual resulti morta o
ferida una o més persones o on hi hagi danys materials i que com a minim es

trobi implicat un vehicle en moviment.

Es consideren que son quatre els factors que intervenen en un accident de
transit: I'element huma, el vehicle, la via i la seva senyalitzacio, i els agents
atmosférics. Els accidents deguts unicament a un falliment en el vehicle
representen menys del 2% del total (Soler i Tortosa, 1987). Les condicions de
la via i els agents atmosférics sens dubte poden propiciar que es produeixi un
accident. Perd en la major part del casos el principal responsable dels
accidents és I'element huma: el conductor o la conductora del vehicle (Levine i
Perkins, 1997; Moyano et al., 2003; Olmos, 1992; Waagennar i Reason, 1990).

Existeixen varis tipus de classificacié d’accidents depenent de les unitats que

intervenen, de la situacié geografica i dels resultats.

La classificacio dels accidents de transit pel nombre d’unitats que hi intervenen
és la seglent: 1. Simple: Quan hi intervé un sol vehicle. Acostuma a passar per
badar o per manca de control del vehicle. Pel tipus d’accident es pot subdividir
en: distraccio, salt, caiguda, xoc, fregament , tomb, tonell (gir longitudinal) i de
campana (gir transversal). 2. Multiple: Quan hi participen diverses unitats. Si
es donen entre vehicle i vianant, és un atropellament. Si és entre vehicles es
classifica en funcié d'on s’hagi produit I'impacte: xoc frontal o topada, xoc
lateral d’envestida, xoc posterior 0 encalg, i xoc lateral fregant-se o raspament.

3. En cadena: Quan I'accident d’'un és la causa d’uns altres.
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La classificacié dels accidents segons la situacié geografica és la seguent:
accident urba, si I'accident s’ha produit en un carrer o en una travessia,
'ordenacid i la vigilancia de la qual depén de I'ajuntament, i accident

interurba quan aquest s’ha produit a la carretera.

Pels resultats els accidents es classificarien en: 1.Mortal: t¢ com a
consequencia victimes mortals en el moment de I'accident o a les 24 hores
seguents. 2. Amb ferits: quan a resultes de I'accident hi ha ferits. Son greus
en cas que hi hagin commocions, lesions internes, xoc, fractures, etc.., i lleus
quan només hi ha petites contusions o ferides. 3. Amb danys materials: en
aquest cas cap persona ha resultat lesionada i només s’han malmes vehicles
0 objectes de la via publica. 4.Mixtos: quan hi ha alguna combinacié dels

anteriors (Olmos, 1992).

El reglament general de vehicles (Ministerio del Interior, 2005b) defineix un
vehicle com l'aparell apte per circular per les vies o terrenys a que es
refereix la Ley sobre Tréfico, Circulacién de Vehiculos a Motor y Seguridad
Vial. En els vehicles de dos rodes s’inclouen: la bicicleta, el ciclomotor i la
motocicleta. Tanmateix per ciclomotor (Llei 43/1999 de 25 de novembre)

s’entén tot vehicle que s’adapti a les seguents definicions:

e Vehicle de dues rodes, equipat d’'un motor de cilindrada no superior a 50
cm?®, si és de combustié interna, i amb una velocitat maxima de
conduccio no superior a 45 km/h.

e Vehicle de tres rodes, equipat d’'un motor de cilindrada no superior a 50
cm?®, si és de combustié interna, i amb una velocitat maxima de
conduccio no superior a 45 km/h.

e Vehicle de quatre rodes la massa del qual en buit sigui inferior a 350 Kg,
exclosa la massa de les bateries en el cas de vehicles eléctrics, on la
seva velocitat maxima per construccié no sigui superior a 45 km/h i amb
un motor de cilindrada igual o inferior a 50 cm® pels motors d’explosio, o
la seva poténcia maxima neta sigui igual o inferior a 4kw, pels altres

tipus de motor.
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

A efectes estadistics es considera conductor a tota persona que, en vies o
terrenys objecte de la Legislacion sobre Trafico, Circulacion de Vehiculos a
motor y Seguridad Vial, porta la direccié d’'un vehicle, guia animals de tir,
carrega o cadira o condueix un ramat. Es considera passatger tota persona
que sense ser conductor, es troba dins o sobre un vehicle. | és considerat
vianant, tota persona que sense ser conductor transita a peu per les vies i
terrenys anteriorment mencionats i també els que empenyen o arrosseguen un
cotxet de nen o d'impedit, o qualsevol altre vehicle sense motor de petites
dimensions, els que condueixen a peu un cicle o ciclomotor de dues rodes i els
impedits que circulen al pas d’'una cadira de dues rodes, amb o sense motor,
aixi com les persones que circulen sobre patins o altres artefactes semblants
per les vies o terrenys mencionats i les persones que es troben reparant el

motor, canviant pneumatics o realitzant una altra operacio6 similar (BOE,1993).
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

1.2 ASPECTES LEGALS EN LA CONDUCCIO DE
CICLOMOTOR

Per poder conduir un ciclomotor i segons la guia de tramits del Ministerio del
Interior (2006), és necessaria una llicéncia que autoritza la seva conduccio i
que es pot obtenir a partir dels catorze anys complerts. No obstant fins els
setze anys complerts la llicencia no autoritzara a conduir ciclomotors quan

transportin passatgers.

Actualment, el Reial Decret 62/2006 de 27 de gener, pel qual es modifica el
reglament general de conductors aprovat pel Reial decret 772/1992 de 30 de
maig, dictamina que la conduccié de ciclomotors exigira haver obtingut
préviament la preceptiva autoritzacié administrativa i que es dirigira a verificar
que els conductors tinguin els requisits de capacitat, coneixements i habilitats
necessaris per a la conduccié del vehicle. L’ensenyament dels coneixements i
técnica necessaris per a la conduccio, el posterior perfeccionament i renovacio
de coneixements, aixi com la constatacié de les aptituds psicofisiques dels
conductors, s’exerciran en centres oficials o privats que necessitaran
I'autoritzacio prévia per desenvolupar la seva activitat (BOE, 2005). Les proves
a realitzar pels sol'licitants de llicencia per conduir ciclomotor (permis LCC)
consistiran en un examen d’aptitud psicofisica i un control de coneixements
especifics (BOE, 2006).

Amb setze anys complerts, I'adolescent pot obtenir el permis de conduir de
classe A1. Amb aquest permis es poden conduir motocicletes lleugeres sense
sidecar amb una cilindrada maxima de 125 cm3, una potencia maxima d’'11 KW
i una relacié potencia-pes no superior a 0,11 kw/kg. Per obtenir aquesta
licencia caldra passar una prova d’aptitud psicofisica, uns controls de
coneixements comuns i especifics i uns controls d’aptituds i comportaments en

circuit tancat i en circulacié (BOE, 2006).

Tanmateix, la Unié Europea podria aprovar en els proxims mesos la modificacié
en les condicions per conduir ciclomotors. El permis AM haura de substituir la
12
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

llicéncia actual per la conduccié de ciclomotors (LCC) i s’elevara de 14 a 16
anys l'edat minima per aconseguir-lo. Per obtenir aquesta llicéncia els futurs
conductors hauran de superar també una doble prova: una teorica i una altra de
practica. Aquests canvis estan inclosos en I'esborrany de reglament general de
conductors que ha elaborat la Direccion General de Tréafico (Losa, 2005;
Pamies, 2005).

Un dels motius que han provocat aquest canvi fou que a I'any 2004 a Catalunya
6.370 ciclomotors, dels 325.000 existents, es van veure implicats en accidents
on van morir 49 persones, el 75% dels quals es van produir en zona urbana
(Pamies, 2005). Un altre motiu és la necessitat d’assimilar la normativa
espanyola a la Directiva Europea sobre permisos de conduir, que esta en fase
de negociacio entre el Consell Europeu i el Parlament d’Estrasburg. Existeix
una oposicio rotunda de la Industria pel que fa al canvi de normativa. La seva
principal critica és que la DGT amaga un problema que no sap solucionar: com
aconseguir que els joves i adolescents utilitzin el casc quan circulen amb
ciclomotor mentre que una contraproposta seria invertir més en formacié viaria
(Pamies, 2005).

Per altra banda, a les conclusions del IX Forum Barcelona de Seguretat Vial
(2002), ja es contempla la necessitat que els conductors de vehicles de dues
rodes disposessin de les capacitats i habilitats suficients per a la conduccio6 del
vehicle, aixi com de les actituds i coneixements per desplagar-se per ciutat. Per
aixo es proposa la desaparicio de I'actual llicencia de conduccio de ciclomotors,
al-legant que tots els conductors haurien d’acreditar una formaci6 suficient en
coneixements i habilitats la qual cosa implicaria establir un sistema de proves i
avaluacions adequades amb la possibilitat d’'un accés gradual a la conducci6.
També es va fer public la facilitat que els joves tenen per modificar les
condicions de poténcia i velocitat als ciclomotors. Aixd, juntament amb
'homologacié de dues places en aquests vehicles ha pogut contribuir a
'increment de la sinistralitat a les ciutats. Per aquests motius s’insta a les
Administracions i a la industria del motor a unir esforgos per garantir el control i
el respecte a la normativa quant a les caracteristiques técniques d’aquests
vehicles (Ajuntament de Barcelona i RACC, 2002).
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Cal mencionar també que els conductors que estan en possessio del permis de
conduir tipus B (automobils amb massa maxima autoritzada no superior a 3.500
Kg i el nombre de seients, inclos el del conductor, no excedeixi de nou), amb
una antiguitat superior a tres anys, també tenen autoritzada la conduccid, dins

el territori espanyol, de motocicletes de fins 125 cc. (BOE, 2004).
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1.3 CONSEQUENCIES DELS ACCIDENTS AMB
CICLOMOTOR

El terme lesid, prové etimologicament del llati “laedere”, que significa ferir.
Segons el diccionari de la llengua catalana (Enciclopedia Catalana, 1982) lesié
és tota “alteracid dels caracters anatomics i histologics d'un organ
sobrevinguda per la influéncia d’'una causa morbosa”. L’'OMS ha definit la lesié
com a “pérdua o anormalitat d’estructures, organs o sistemes, tant anatomics,
com fisiologics i psicologics” i quan es fa referéncia a lesions per causes
externes, la defineix com a “dany causat a una persona per la sobtada o
excessiva transferéencia d’energia fisica, quimica, de radiacio o termica” (OMS,
2000).

Haddon (1968, 1970; cf. Plaséncia, 2001) va ser un dels primers en formular un
model causal de les lesions. Segons aquest model, la lesié és el resultat entre
'agent causal (energia), que es transmet a través d’un vector (com és el cas
d’'un vehicle en les lesions produides per un accident de transit), i els factors
associats a I'hoste i a 'ambient. Aixd comporta que la prevencid de les lesions
no es basa unicament en evitar l'alliberament d‘energia, sin6 que un cop
alliberada I'energia es poden adoptar mesures per limitar la seva intensitat o
protegir les estructures més sensibles (en el nostre cas seria el cap de l'usuari
del ciclomotor). Sota aquest model, Haddon va desenvolupar els 10 principis
de prevencid de les lesions, que han estat la base per al desenvolupament
d’intervencions preventives (Taula 1.3.1) (Haddon, 1968, adaptat per Wallen
1985; cf. Plaséncia, 2001).
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1. Els accidents de transit amb ciclomotor

Taula 1.3.1. Els 10 principis de Haddon per a la prevencié de lesions, amb

exemples en la prevencié de lesions de transit.

PRINCIPI

1.

Prevenir 'acumulacio inicial d’energia.

EXEMPLE

Desenvolupar politiques alternatives al
transport en vehicles de motor.

2. Reduir la quantitat d’energia acumulada. Reduir els limits de velocitat , o la velocitat

possible dels vehicles.

3. Prevenir I'alliberament d’energia. Millorar les habilitats i reduir les demandes

en la conduccio.

4. Modificar la intensitat o la distribucié | Millorar els materials i Iestructura dels
espacial de I'alliberament d’energia vehicles.

5. Separar, en el temps o l'espai, les | Introduir carrils per a ciclistes o limitar els
estructures susceptibles de ser | horaris de circulacié de vehicles amb carrega
afectades per I'energia alliberada. perillosa.

6. Interposar barreres materials per separar | Ultilitzar el casc.

'energia alliberada de les estructures
susceptibles.

7. Modificar les superficies de contacte o | Modificar linterior (columna de direccid,
les estructures basiques que poden ser | panell instrumental, etc.) i I'exterior dels
impactades. vehicles (carrosseria, para-xocs).

8. Enfortir les estructures vivents i no | Afavorir el desenvolupament muscular i la
vivents susceptibles de ser afectades per | prevencié de 'osteoporosi.
la transferencia d’energia.

9. Detectar i avaluar amb rapidesa el dany, | Desenvolupar la xarxa d’avis en carreteres i
i prevenir la seva continuacio o extensio. autopistes i enfortir els sistemes d’atencié a

les emergéncies.

10. Portar a terme totes les mesures | Enfortir el sistema sanitari, tant pel que fa a
necessaries entre el periode | l'atencié aguda com a la rehabilitacio, aixi
d’emergéncia immediat al dany i | com els mecanismes de reintegracié laboral
I'estabilitzacié del procés, incloent la | social.

reparaci6é intermédia i a llarg termini, i la
rehabilitacio.

Font: Haddon adaptat per Waller 1985; a Plaséencia, 2001.

En els paisos industrialitzats, els accidents de transit son una de les primeres
causes de les malalties traumatiques. La malaltia traumatica es pot considerar
una malaltia social amb elevada morbiditat i mortalitat. En la poblacié adulta és
la tercera causa de mortalitat després de les malalties cardiovasculars i de les
neoplasies, i en la poblacio jove (entre 15-30 anys) és la primera causa de mort
(Murray i Lopez, 1997).

Les principals lesions que es produeixen per accidents de ciclomotor son

contusions, erosions i fractures de membres inferiors produides per un impacte
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directe amb un altre vehicle o per una caiguda secundaria i un cop al relliscar
per terra o sortir projectat per 'aire. En cas de xoc frontal contra un obstacle fix,
al sortir el conductor projectat pel manillar es poden produir fractures
diafisiaries d’'ambdds féemurs. També son frequents les fractures dels cossos
vertebrals amb afectacié medul-lar o no, per projeccio per davant del ciclomotor
al xocar amb un obstacle (Veure Figura 1.3.1) aixi com les abrasions i ferides
cutanies per fregament i esqueixaments amplis de la pell amb ferides profundes
per impacte amb les barres de fixacié de la carretera (Hernando, 2001). Les
mal anomenades barreres de proteccié soén la causa del 50% de lesions greus
que pateixen els motoristes aixi com del 20% dels morts en accidents amb
motocicletes. Per aquest motiu els motoristes demanen la col-locaci6 d’'una
doble bionda a les carreteres que eviti que actuin com a fulles de ganivet.
Aquesta peticid és contemplada en una normativa del Ministeri de Foment
(Sanz, 2005). Per tal d’exigir més seguretat vial pels motoristes amb aquesta
mesura, durant “el pont de la constitucié” del 2006 es portaren a terme arreu de
'Estat diverses les concentracions i protestes per part de motoristes (EFE,
2006).

Figura 1.3.1 : Mecanisme de produccio de la fractura en accidents de ciclomotor.

Un altre tipus de lesid son els traumatismes craniencefalics (TCE) i facials
(Veure Figura 1.3.2). S’inclou dins el terme TCE a tots els casos en els quals,
després de patir un traumatisme, les victimes presenten una o varies de les

seguents alteracions: pérdua de consciéncia, amnésia postraumatica, crisi
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convulsiva, laceracio del cuir cabellut o del front, lesioé cerebral establerta o una
fractura a crani i/o cara (Net i Marruecos-Sant, 2001). En un estudi
epidemiologic realitzat a San Diego (EUA) es va definir com a TCE qualsevol
lesio fisica o deteriorament funcional del contingut cranial, secundari a un
intercanvi brusc d’energia mecanica. Segons aquesta definicié es tenen en
compte les causes externes que poden causar commocio, contusio, hemorragia
o laceracié del cervell, cerebel i tronc encefalic fins la primera vértebra cervical
(Kraus et al., 1984).

La incidéncia de TCE estimada a Espanya és de 200 casos/100.000 habitants,
dels quals un 90% reben atenci6 meédica hospitalaria. La incidéncia és més
gran en homes que en dones amb una relacié de 3:1 sobretot en poblacié entre
15 i 25 anys. Aproximadament un 10% dels TCE es consideren greus, un 10%
moderats i un 80% lleus. Les causes més frequents son els accidents de transit
(73%) seguits de les caigudes (20%) i lesions esportives (5%). Els accidents
amb motocicleta se centren en el grup de joves menors de 25 anys i els
d’automobil en els adults (Ezpeleta, 2002). S’observen diferéncies segons el
sexe de manera que entre els homes predominen els conductors que
col-lisionen o perden el control del vehicle, i entre les dones predominen els
acompanyants lesionats (Mufoz i Murillo, 1993). Segons altres dades el 6%
dels TCE es donen en ocupants de motocicletes (Gennarelli, Champion, Copes
i Sacco, 1994). Els TCE so6n la primera causa de mort i incapacitat en

persones menors de 45 anys (Goikoetxea i Aretxe, 1997).
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Figura 1.3.2: Fractures cranials per caiguda frontal de ciclomotor sense casc

La gravetat dels TCE es mesura mitjangant la valoracid neuroldogica amb
'Escala del Coma Glasgow (ECG) (Moore, Mattox i Feliciano, 2003) que es
presenta a la Taula 1.3.2. En aquesta escala es valora la resposta motriu,
verbal i 'obertura dels ulls. Es considera un TCE lleu quan obté una puntuacio
de 13-15 punts, moderat amb una puntuacié 9-12 i greu quan la puntuacio és

igual o inferior a 8.

Taula 1.3.2. Escala de Coma Glasgow

Puntuacio Resposta motriu Resposta verbal Obertura ulls

6 Obeeix ordres - -

5 Localitza estimuls Orientat -

4 S’allunya de Confus Espontaniament

I'estimul

3 Flexiona el brag Paraules/frases Alaveu

2 Estén el brag Produeix sons Al dolor

1 No hi ha resposta No hi ha resposta Resten tancats

Font: Moore, Mattox i Feliciano, 2003.
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Una altra escala per mesurar la gravetat del trauma és la Injury Severety Score
(ISS) o escala de mesura de la severitat del trauma (Jaramillo, Gonzalez,
Vélez, Bran, Restrepo i Duque, 2001). Aquest instrument considera lesions de
diferents regions del cos i el resultat s’obté a partir de [l'aplicacio de
I’Abbreviated Injury Scale (AlIS). Per tant per poder conéixer la ISS cal primer
aplicar la AIS que és una escala anatdmica que agrupa les arees corporals en
sis regions: 1. Cap i coll; 2. Cara; 3. Torax; 4. Abdomen i pelvis interna; 5.
Extremitats i part externa de la pelvis; 6. Pell. La codificacié de la lesié de cada
area es fa en punts, d'un a sis, depenent de la severitat de la lesio (1: lesié lleu;
2: moderada; 3: greu que no arrisca la vida; 4: severa que arrisca la vida pero
amb poca probabilitat de sobreviure; 5: critica amb poca possibilitat de
sobreviure i 6: lesié incompatible amb la vida). En aquesta escala s’obté la
gravetat de la lesio ailladament. Per estimar I'lSS cada qualificacié de I'AlS de
determinada area corporal s’eleva al quadrat i en cas d’estar compromeses
més d’'una area es sumen els tres valors més alts (d’AlIS al quadrat). L'ISS
estableix tres categories: Morts previsibles (1-24 punts), morts
potencialment previsibles (25-49) i morts inevitables (50-75). Aquesta
escala ha estat validada per diferents estudis (Copes, Champion, Sacco,
Lawnick, Keast i Bain, 1988; Sampalis, Boukas, Nikolis i Lavoie, 1994) i
estudiada en casos de TCE en diverses investigacions (Correa, Gonzalez,
Herrera i Orozco, 2000; Giustini i Taggi, 2001; Jaramillo et al., 2001; Kraus,
Rice, Peek-Asa i McArthur, 2003; Sousa, Koizumi, Calil, Grossi i Chaib, 1998).

No hem de deixar de banda les possibles sequeles fruit de les lesions per
accident de transit. Per sequela s’entén el rossec que deixa una malaltia i
Pompeu Fabra (1932) la defineix com “consequencia, allo que es segueix d’'una
cosa”. En un estudi sobre la valoracio del dany corporal per accidents de transit
de I'Institut de Medecina Legal de Castell6 en el periode de 1995 al 2000, per
tots els tipus d’accidents (laborals i no laborals), es va observar una mitjana
d’'una sequela per accident. En els accidents de cotxe i motocicleta més del
50% no varen tenir sequeles. Malgrat aixd, I'accident amb més sequeles,

concretament vint i una, fou per un accident amb motocicleta (De Luis, 2003).

20

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



1. Els accidents de transit amb ciclomotor

La distribucié aproximada de resultats i seqlieles en malalts amb TCE greus és
de: mort, 30-36%; estat vegetatiu persistent, 5%; invalidesa greu, 15%;
invalidesa moderada, 15-20% i recuperacié satisfactoria, 25%. En els malalts
amb TCE moderats, la distribucié de resultats i sequeles és la que segueix:
mort o estat vegetatiu persistent, 7%; invalidesa greu, 7%; invalidesa

moderada, 25% i recuperacio satisfactoria, 60% (Moore et al., 2003).

Altres tipus de sequeles a tenir presents en TCEs sén els déficits psicologics i
conductuals que persisteixen durant periodes de temps (Brooks, Campsie,

Symington, Beattie i Mckinlay, 1986; Moreno i Blanco,1996).

Un altre aspecte que s’ha estudiat en les victimes amb lesions i sequeles per
accident de transit ha estat 'anomenat “dolor social” que inclou I'hospitalitzacio,
les baixes laborals, la incapacitat professional i la necessitat de terceres
persones i d’adaptar I'habitatge i el vehicle. En un estudi fet a 'Estat Espanyol
de 2.180 casos d’accidentats es va fer un seguiment durant 4 anys dels 500
casos amb sequeles més greus. De la mostra general necessitaren
hospitalitzaciéo un 15% mentre que dels 500 més greus fou un 37%. El tipus de
vehicle o medi de desplacament en el que es va observar major dolor social fou
en els accidents amb motocicleta o anant a peu. L’estudi diferencia entre
lesions i sequeles. S'observa que les lesions que provoquen dolor social
extrem, entre els accidentats, es localitzen en el Sistema Nerviés Central
(SNC)/medul-la espinal, Sistema Nervios Periféeric (SNP) i sistema ocular. Per
altra banda les sequeles que originen dolor social extrem son les relatives al
SNC/medul-la espinal, aparell visual, perjudici estétic important i cap/crani /cara
(Consultrans i UVAME, 2005, c.f. Rodriguez, 2005) .

Tot aixd comporta una despesa no només sanitaria siné també derivada de les
consequéencies socio-laborals. En I'esmentat estudi de Consultrans i UVAME
(2005, c.f. Rodriguez, 2005) s’ha calculat una despesa de més de 100.000
euros per accident. Altres autors, a part de demostrar que els accidentats en
motocicletes sense casc reben lesions més greus que els que porten casc,
independentment de la presa de substancies com alcohol i drogues, també
observen que els costos que comporten per a la societat els motociclistes
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accidentats que no porten casc representen 70 milions de dolars anuals (uns
53 milions d’euros) i, d’aquests, uns 30 milions (més de 22 milions i mig
d’euros) no estan coberts per cap asseguranga privada. Aixd suposa una petita
carrega per a la societat, uns 25 centaus (19 céntims d’euro) anuals per
ciutada. Per aix0 els autors posen de manifest que el fet que portin 0 no casc
pot tractar-se com una questié individual amb poques connotacions socials
(Heller i Jacoby, 2005; Hundley et al., 2004).
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1.4 MESURES DE SEGURETAT ACTIVA | PASSIVA EN LA
CONDUCCIO DE CICLOMOTOR

Existeixen dos conceptes de seguretat dins la circulacié: la seguretat activa i

la seguretat passiva.

La seguretat activa és el conjunt d’elements, sistemes o conceptes de disseny
incorporats en el vehicle, que li confereixen comportament correcte quan esta
en marxa (Comisariado Europea del Automdévil; CEA, 2005). Entre aquests
elements tenim els frens, els pneumatics, els llums i els retrovisors. Aquests,
actuen quan el ciclomotor esta en marxa i ajuden al conductor a evitar
accidents. La fabricacié dels ciclomotors esta pensada segons unes normes de
seguretat i conté tota una série d’elements que, si son subjectes de qualsevol
modificacié o trucatge, deixen de ser efectius posant aixi en perill la vida del
conductor i de la resta d’'usuaris de la via publica. Aquests elements son: la
dimensidé i el pes, el nombre de places, la cilindrada, la velocitat maxima i el
nivell de contaminaci6 ambiental. S’ha de tenir en compte que el ciclomotor
també ha de passar per unes revisions periddiques i un manteniment per tal
que els elements de seguretat funcionin. Els elements que s’han de sotmetre a
revisid periodica son fonamentalment els retrovisors, els llums, els frens, la

suspensio, els pneumatics, el motor i la carrosseria (Gasull i Cabrera, 1996).

Son elements de seguretat passiva aquells que tenen com a finalitat protegir
la integritat de l'usuari en cas d’accident. En el cas dels conductors de
ciclomotors, el principal element de seguretat passiva és sens dubte el casc.
Els resultats de nombrosos estudis evidencien I'eficacia del casc per evitar o
reduir la severitat de la lesié en cas d'accident de transit en circular amb
vehicles de dues rodes (Hundley, et al. 2004; Keng, 2005; La Torre, 2003;
Leén i Hernandez, 2004; Liu et al., 2004; Nakahara, Chadbunchachai,
Ichikawa, Tipsuntornsak i Wakai, 2005; Norvell i Cummings, 2002; Peek-Asa,
McArthur i Kraus, 1999; WHO, 2003).
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El 1992 es va introduir I'obligatorietat de I'is del casc per a tots els usuaris
(conductors i passatgers) de ciclomotors i motocicletes, tant per vies urbanes
com interurbanes. El casc és especialment efectiu quan es viatja a baixa
velocitat, és a dir, el marge de proteccido és molt més ampli rodant a 50 o 60

km/h, que quan es circula a velocitats més elevades (RACC, 2003).

La resposta humana a les lesions al llarg de la historia aviat va prendre un
caracter preventiu. Aquesta era, per exemple, la funcié del casc i de I'escut dels
primers guerrers, protegint-los de 'accié potencialment lesiva dels agressors i

de les seves armes (Plaséncia, 2001).

Els primers cascos de motociclistes varen aparéixer als anys 30, eren
carcasses de pell cordades per sota el coll que, sobretot, protegien del fred i de
la pols i en algun cas en les caigudes evitaven el fregament contra I'asfalt. Més
endavant es varen fabricar amb farcit de proteccié. No fou fins el 1975 que
s’aprova la normativa europea de regulacié de la fabricacié d’aquests elements
de seguretat, fixant I'espai minim a protegir. També en aquesta década
sorgiren els cascos integrals que, gracies a les pantalles, aillen el cap de
I'exterior. A partir d’aleshores hi han hagut successives revisions de les

normatives fins arribar als parametres actuals (DGT, 1997).

Analitzant el casc per parts, cadascuna d’elles esta concebuda per “actuar’
davant les diferents agressions que es poden patir per un impacte o una
caiguda. Les parts del casc son les seguents: 1. Carcassa interna, és un farcit
de proteccié i la seva missio és absorbir al maxim I'energia del cop i reduir el
moviment del cervell dins la cavitat cranial. Sén cél-lules concaves que es
comprimeixen després d’'un cop per la qual cosa després d'un impacte cal
canviar el casc. 2. Farcit de confort, és un teixit que separa el farcit de
protecciéo del cap, aportant comoditat al motorista. Alguns d’aquests teixits
estan especialment dissenyats per facilitar la ventilacidé i absorbir la
transpiracio, evitant la formacio d’'olors. 3. Carcassa externa, és la part més
rigida. Ha d’estendre I'energia de I'impacte per tota la seva superficie esférica i
evitar que penetri qualsevol objecte punxant. Pot ser de material plastic o de
compostos de resines reforcades. 4. Pantalla, protegeix els ulls i les vies
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respiratories del vent, insectes o qualsevol altre element. La seva qualitat varia
en funcié del material. Les millors disposen de tractament antiratllades, reflexes
o baf i protecciéo contra raigs infrarojos i ultraviolats. 5. Sistema d’aireig,
permet 'entrada tamisada d’aire a les vies respiratories per evitar el calor que
aquest pugui portar. També les protegeix d’'impureses i ventila l'interior. Es
regulable. 6. Sistema de subjeccié, ha d’impedir que llisqui del cap del

motorista en cas de caiguda o impacte (DGT, 1997).

Per altra banda el progrés en les noves tecnologies fa que es dissenyin
sistemes per adaptar-les als cascos, com és el cas de la telefonia mobil on s’ha
tret al mercat un sistema de mans lliures de mobil per a cascos de moto
(Cabruja, 2005).

Existeixen diferents tipus de casc (Veure figura 1.4.1): El casc Demi-Jet, és un
casc obert que protegeix la part superior del cap, el clatell i les orelles, deixant
descoberta la totalitat de la cara. Aquests estan concebuts per a una conduccio
ciutadana. El casc Jet , a diferéncia del Demi-Jet, inclou una pantalla protectora
del vent i pluja. Per ultim tenim el casc Integral que a més del cap, el clatell i
les orelles, protegeix la cara i el mentd. Entre els cascos integrals n’hi ha que

tenen la mentonera abatible i integrals de camp (per a cross) (Figura 1.4.2).

Casc Integral Casc Jet Casc Demi Jet

Figura 1.4.1: Diferents tipus de casc segons la forma.
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Casc integral amb mentonera abatible Casc integral per a Cross

Figura 1.4.2: Diferents tipus de casc integral.

Qualsevol d’aquests cascos es pot utilitzar en el cas d'un ciclomotor sempre i
quan estiguin correctament homologats, és a dir que han estat posats a prova
(proves destructives sobre prototipus) segons la normativa ECE (Economic
Commission for Europa) (2005) /ONU (Organitzacié Nacions Unides) R22
(Unitet Nations Economic Commissin for Europe; UNECE, 2006). La marca
d’homologacié consta d’un cercle que conté la E d’Europa seguida del numero
de pais on s’ha realitzat I'homologaci6 i d’'una xifra on els dos primers digits

indiquen la versio de la normativa utilitzades per les proves.

Aixi, el numero que apareix en els cascs homologats segons [l'ultima
actualitzacio de la norma europea comenca per 05 en referéncia a la ECE/R22-

05 (Organizacion de consumidores y usuarios; OCU, 2004).

Peek-Asa et al. (1999) en un estudi de prevalenga de I'is del casc en
motociclistes californians, constaten que un 10,2% dels motoristes observats no
porten casc homologat (segons els requisits certificats per el “Department of
Transportation Federal Motor Vehicle Safety Standard n° 218" i en aquest cas
amb poca proteccié davantera). En aquest mateix estudi es va fer un seguiment

dels motociclistes accidentats dels quals un 1,8% portaven casc no homologat.
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D’aquests, un 62,5% va patir un TCE greu i un 33% va ser victima mortal en

comparacié al 13,6% de les victimes mortals amb casc homologat.

Diversos estudis mostren I'efectivitat del casc en la prevencié de lesions. Keng
(2005), en un estudi fet a Taiwan conclou que el casc redueix en un 53% la
probabilitat de patir lesions cranials i de coll, en cas de tenir un accident de
transit, al mateix temps que disminueix la mortalitat per aquestes mateixes
lesions en un 71%. Nakahara et al. (2005), també constaten que els motoristes
accidentats a Tailandia que no portaven casc tenien un risc més elevat de patir
lesions greus que els que el portaven en el moment de I'accident. Liu et al.
(2004), en una revisi6 de 53 estudis observacionals que quantifiquen I'eficacia
del casc en la reduccié de lesions i mort en accidents de motocicleta, estimen
que I'us d’aquesta mesura preventiva redueix el risc de lesions cranials en cas

d’accidents de ciclomotor en un 72%.

En una recerca realitzada amb una mostra de 5.790 motociclistes californians
accidentats entre el 1991 i el 1993 atesos a 28 hospitals de California s’observa
que el 24,4% patiren lesions facials (un total de 411 joves amb una o més
fractures). Els resultats d’aquest estudi mostraren que els accidentats amb una
fractura cranial tenien 10 vegades més probabilitats de patir una lesié cerebral
que aquells que no patiren cap fractura cranial. Aixd es donava tant en els que
portaven casc en el moment de I'accident com els que no el portaven. Els
autors d’aquest treball conclogueren que les fractures facials s’associen
totalment a les lesions cerebrals en els usuaris de casc que deixen la cara
desprotegida, independentment de si el porten ben col-locat o no (Kraus et al.,
2003) la qual cosa constata que I'is del casc integral redueix les lesions

traumatiques cerebrals.

Es recomanable utilitzar cascos integrals ja que els avantatges respecte els
altres son evidents: 1. Eviten lesions facials superficials en un hipotétic
fregament contra el terra. 2. Protegeixen d’'un possible traumatisme facial i
cranial. 3. Protegeixen els ulls de 'accio de milers de particules que floten en

I'aire i que impacten sobre la cornia dels motoristes.
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Els especialistes en seguretat viaria, donen una série de consells sobre I'is

adequat de casc:
1. El casc, preferiblement, ha de ser de colors vius i clars i s’ha de
combinar amb altres materials reflectants.
2. El casc ha d’ajustar-se perfectament al cap.
3. Un cop tancada la sivella de seguretat, el casc no s’ha de poder
treure, ni tant sols estirant amb forga.
4. Les persones que utilitzin ulleres han de comprovar que s’ajustin amb
el casc posat.
5. Es recomanable provar el casc abans de comprar-lo i comprovar que
I'aillament acustic no sigui excessiu i que permeti una correcta visibilitat.
6. Ha de proporcionar a l'usuari suficient ventilaci6 amb la visera
baixada. En cas que no hi hagi una correcta resisténcia al baf, es poden
sol-licitar versions especials de la visera o aplicar una capa especial per
millorar aquest aspecte (RACC, 2003).
7. No utilitzar el casc que hagi patit un fort cop ja que el farcit de
proteccid s’haura deformat.
8. No aplicar pintures o autoadhesius ja que poden afectar als materials.
9. Evitar deixar el casc prop d’'una font de calor de 50°C o més (DGT,
2005a).
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1.5 EPIDEMIOLOGIA DELS ACCIDENTS DE TRANSIT

A Espanya, els accidents de transit i la infeccio per VIH (Virus de la
Immunodeficiéncia Humana) son les primeres causes de mortalitat entre els
joves (Gonzalez, 2001). Els accidents de circulacié suposen una de les cinc
primeres causes de mort en la poblacié general i la primera causa de mort en

homes entre els 151 29 anys d’edat (Goicoetxea i Aretxe, 1997).

A la comarca del Gironés el nombre de victimes mortals en accidents de transit
el 2004 fou de 28 morts, 65 ferits greus i 509 ferits lleus (SCT, 2005). EI 2005 hi
va haver una davallada de victimes mortals amb un total de 12 morts i un
increment de ferits amb 72 greus i 566 lleus (SCT, 2006b). Respecte a les
dades del 2004, els accidents mortals ocorreguts en cap de setmana durant el
2005 s’ha incrementat passant del 31% al 38%.

Pel que fa a la demarcacio (provincia) de Girona el nombre total de victimes
mortals per accidents de transit el 2004 fou de 97 i el 2005 de 103. Les dades
que es tenen del 2006 corresponen només a victimes mortals en zona
interurbana amb 74 morts respecte als 78 del 2005 (Generalitat de Catalunya,
2007; SCT, 2006b).

En aquesta mateixa demarcacio, el parc de vehicles pel que fa a ciclomotors és
de 52.552. Es la segona demarcacié de Catalunya amb més ciclomotors
després de Barcelona (SCT, 2005).

A Catalunya, les dades generals d’accidents de transit ens diuen que 400
persones van morir i 204 van resultar ferides greus en els 346 accidents de
transit registrats a les vies interurbanes durant el 2005, davant els 373 sinistres
mortals amb 435 morts i 171 ferits greus registrats el 2004. Aquestes xifres
indiquen una reduccié del 8% del nombre de morts i del 7,2% del nombre

d’accidents mortals a la xarxa viaria catalana respecte a I'any 2004. Les dades
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del 2006 ens confirmen que la mortalitat a les carreteres catalanes ha tornat a
disminuir i aquest cop un 11% respecte el 2005. Malgrat aix0, a la demarcacio
de Girona la disminucid és només d'un 5,1% (Taula 1.5.1) (Generalitat de
Catalunya, 2007).

A Catalunya I'any 2005, el 64,8% de les victimes per accidents de transit en
general foren homes i el 35,1% dones. Pel que fa a les victimes mortals, el 78%
eren homes i el 22% dones (SCT, 2006c¢).

Taula 1.5.1: Accidents mortals i nombre de morts per demarcacions de
Catalunya durant el 2005 i 2006 en vies interurbanes.

Demarcacié @ Accidents | Morts | Accidents | Morts
mortals 2006 mortals 2005

2006 2005
Barcelona 121 135 130 149
Tarragona 80 89 80 97
Girona 69 74 66 78
Lleida 48 58 70 76
Catalunya 318 356 346 400

Font: Generalitat de Catalunya. Departament de I'Interior. Oficina de premsa (2007)

A Catalunya I'any 2004 els vehicles de dos rodes implicats en accidents amb
victimes en zona urbana foren 10.268 i en zona interurbana 981. L’any 2005

van ser 10.987 i 1.132 respectivament (Figura 1.5.1).

Si ens centrem en ciclomotors, a Catalunya I'any 2004 els accidents amb
victimes en zona urbana van ser 5.973 i en zona interurbana 397. L’any 2005

foren 5.700 i 409 respectivament (Figura 1.5.2).

30

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



1. Els accidents de transit amb ciclomotor
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Figura 1.5.1: Nombre total de vehicles de dos rodes implicats en accidents amb victimes a Catalunya
els anys 2004 i 2005 (Font: SCT, 2005, 2006c).
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Figura 1.5.2: Nombre total de ciclomotors implicats en accidents amb victimes a Catalunya els anys
2004 i 2005 (Font: SCT, 2005, 2006c¢).

Un aspecte a tenir en compte i que ha incrementat el nombre d’accidents de
transit, sobretot a la ciutat de Barcelona, és el fet que des de 'octubre de 2004,
els titulars del permis de conduccié de turismes van ser autoritzats per a la
conducciéo de motocicletes fins a 125 cc. A Barcelona durant els sis primers
mesos del 2006, els accidents on es va veure implicats motoristes van créixer
un 18% respecte a I'any anterior i 27 de les 34 victimes mortals a la ciutat de
Barcelona durant el primer semestre del 2006 estaven implicades en un
accident de moto. Concretament 21 conductors, quatre vianants i dos

acompanyants (Espanyol, 2006).
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Si ens centrem a I'Estat Espanyol, durant els tres ultims anys s’ha reduit el
nombre de victimes mortals en carretera. La reduccidé ha estat d’'un 25%, s’ha
passat de 4.029 a 3.016 morts en accidents de transit (Figura 1.5.3) (Ministerio
del Interior, 2007). L’entrada en vigor del permis de conduir per punts, el juliol
de 2006, ha suposat una inflexié significativa: si a la primera meitat del 2006, la

reduccio del nombre de victimes va ser d’un 3,5%, a la segona fou del 15%.

02003
2004
002005
002006

NN NN NN

Figura 1.5.3: Nombre de morts en accidents en carretera en els anys 2003-06 a I'Estat Espanyol

Font: Ministerio del Interior, Direccion General de Relaciones Informativas y Sociales (2007).

El 2005 el nombre de morts en ciclomotor va ser de 314 morts respecte els 361
del 2004 (DGT, 2006). Del total de victimes mortals en accidents de transit el
2006, el 15% se situen entre 15 i 24 anys (Ministerio del Interior, 2007).

Si comparem amb altres paisos de la Unié Europea pel que fa a accidents
amb victimes per 100.000 habitants, 'any 2003 Catalunya es troba en el vuité
lloc amb 308 accidents amb victimes. Espanya se situa en el desée lloc amb 237
i el primer és Eslovénia amb 597 accidents amb victimes/100.000 habitants. Pel
que fa a victimes mortals/100.000 habitants, Catalunya se situa en el disseté

lloc amb 11,2 morts i Espanya en el nove lloc amb 12,8 (SCT, 2005). Quan el
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vehicle implicat en I'accident mortal és la motocicleta o el ciclomotor, Espanya
se situa en el segon lloc (758 morts) després d’Eslovenia (1.277 morts). El 32%
de morts en accidents de motocicleta i ciclomotors I'any 2003 a la Unid
Europea no arriben als 25 anys d’edat i suposen 1.729 victimes (Bos et al.
2005).
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1.6 L'US DEL CASC EN ACCIDENTS DE TRANSIT

El 82% dels adolescents gironins estudiants d’ESO informen que es posen
sempre casc quan condueixen ciclomotor i dels passatgers sén un 59% els que
ho afirmen. La majoria dels conductors i dels passatgers informen que fan
servir el casc unicament per protegir-se de lesions, concretament el 67% i el
73% respectivament. Quasi un 21% dels adolescents gironins donen
arguments de tipus legal (13,4%) o d’evitacio de la sanci6 (7,3%) com a motius
per usar el casc quan condueixen un ciclomotor i pel que fa als passatgers

donen aquests motius un 9% i un 6% respectivament (Fuentes, 2005).

Segons dades facilitades pel SEM (Servei d’Emergéncies Médiques) de
I'Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta (hospital de referéncia de les
comarques gironines), dels accidentats amb ciclomotor o motocicleta que han
estat assistits en el lloc de I'accident amb VAM (Vehicle Medicalitzat) o TAM

(Transport Aeri Medicalitzat) el 2005, el 17% d’aquests no portaven casc.

Si ens centrem en la poblacio catalana, segons dades del Servei Catala de
Transit, 'any 2004, el 81,5% de victimes en accidents de vehicles de dues
rodes duien casc en el moment de l'accident. Entre els morts i ferits greus en
vies urbanes, el 9,6% i en vies interurbanes el 10,7% no portaven aquest

dispositiu de seguretat en el moment de I'accident (SCT, 2005).

Al 2005, les victimes conductores de motocicletes i ciclomotors que duien casc
en el moment de I'accident se situaren en un 97,8% i en el cas dels passatgers
en un 95,5% (SCT, 2006b).

En I'ambit estatal, segons dades de la Direccibn General de Trafico, el
percentatge de conductors i passatgers de motos (motocicletes i ciclomotors)
morts que no portaven casc en el moment de I'accident ha estat el 2006 del
6%, amb un descens respecte anys anteriors ( 8% el 2005 i 11% el 2004). En el

cas d'usuaris de ciclomotors, les victimes mortals que no portaven casc en el
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moment de I'accident ha estat el 2006 del 36% respecte el 53% del 2005
(Ministerio del Interior, 2007).

Segons un estudi observacional elaborat per la DGT el 2002 sobre us del casc
entre usuaris de ciclomotor i motocicletes a I'Estat Espanyol, I'Us correcte del
casc (cordat i ben acoblat al cap) entre els conductors de motocicleta es
situava en el 85,6% mentre que en els conductors de ciclomotor en el 66,4%.
En el cas dels passatgers I'is correcte del casc en motocicletes fou del 73,9% i
en els passatgers de ciclomotor del 40,4%. Quant als motius pels quals
portaven casc, el 20,6% dels conductors de ciclomotor al-legaven motius legals
i el 17,3% informaven portar casc per por a ser sancionats. Entre els
passatgers el 27,3% el portaven perque la llei obliga i el 20,2% per por a ser
multats (DGT, 2003).

Si comparem amb altres paisos propers com ltalia, en un estudi amb poblacié
adolescent, estudiants de secundaria de 14 a 19 anys, la frequéncia
autoinformada d’us del casc es situa en el 34,7% pels conductors i el 33,7%
pels passatgers (Bianco, Trani, Santoro, i Angelillo, 2004). Podem comprovar
que la frequiéncia d'us del casc observada en aquest pais és notablement
inferior a la del nostre. Cal afegir que en aquest pais al 1986 es va introduir la
llei on era obligatori I'is del casc per a motociclistes de totes les edats i en cas
de ciclomotoristes fins I'edat de 18 anys. Després de l'entrada en vigor
d’aquesta llei, I'is del casc va augmentar del 15 al 97%. Concretament I'Us del
casc en usuaris de ciclomotors en un principi augmenta del 4% al 52%, pero el
seu us posteriorment es va reduir al voltant d’'un 20%. L’any 2000 va entrar en
vigor la nova llei de I'is del casc que s’estenia a tots els usuaris de ciclomotor.
En un estudi realitzat en 57 departaments municipals de sanitat (Aziende
Sanitarie Locale; ASL) la prevalenga del I'is del casc despreés de la llei varia del
31% a Cosenza al 98% a Salermo. Un total de 1859 usuaris de ciclomotor es
van atendre a les urgéncies, observant-se una reduccié de les visites a
urgéncies (-40%), dels traumatismes craniencefalics (-75%) i de les
hospitalitzacions (-48%). També es van reduir els ingressos al servei de
neurologia i neurocirurgia en un 79% i els traumatismes greus segons I'escala
Injury Severety Score (ISS) van disminuir al voltant d’'un 63% (Giustini i Taggi,
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2001). Aquestes dades estan en concordanga amb les d’altres paisos on les
lleis “universals” son més efectives que aquelles que sén especifiques per
grups d’edat (Center of Disease Control; CDC, 1994).

Es evident doncs, I'impacte de les mesures legals en I'Gs del casc. Un exemple
d’aquest efecte s’observa als Estats Units d’América (EUA) concretament a
Arkansas on després de la revocacio de la llei d’obligatorietat de I'is del casc
pels usuaris de motocicletes el 1997, es va registrar (entre 1998 i 2001) un
augment de victimes mortals per accidents d’aquest vehicle passant del 47%
de morts al 78,2% (Bledsoe i Li, 2005; Orsay, 2005). Altres estudis també
demostren que en estats dels EUA on les lleis obliguen a I'is del casc, I'index
de mortalitat en accidents de motocicletes és inferior que en estats on no hi ha
cap llei que reguli I'us d’aquest dispositiu (Branas i Knudson, 2001; Craig,
2005).

Al nostre pais, I'incompliment de la norma establerta en l'article 118.1 del
Reglament General de Circulacié que fixa que els conductors i passatgers de
motocicletes i ciclomotors hauran d’utilitzar adequadament cascos de proteccid
homologats, quan circulin per vies urbanes i interurbanes, esta sancionat amb
multa de fins 91 euros. A més, els agents de l'autoritat encarregats de la
vigilancia del transit podran immobilitzar la motocicleta o ciclomotor, al
considerar, el circular sense casc, un risc greu per a les persones. Amb el nou
sistema de permis de conduir per punts que ha entrat en vigor el juliol del 2006,
la sancié per no utilitzar el casc resta tres punts del crédit al conductor infractor
(BOE, 2005). Per altra banda, per tal de reforcar la seguretat en I'is creixent
dels vehicles tipus “quad”, en l'article 118 del reglament general de circulacié
s’ha introduit I'obligatorietat de I'is del casc homologat per a conductors i

passatgers d’aquest tipus de vehicles (BOE, 2006).
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1.7 INTERVENCIONS DIRIGIDES A INCREMENTAR L'US DEL
CASC EN ELS CONDUCTORS DE CICLOMOTOR

Una de les estrategies per a la prevencié d’accidents de transit és I'educacio
viaria. Aquesta, s’entén com “un procés d’ensenyament/aprenentatge dirigit a
I'adquisicié d’'un conjunt de conceptes, procediments i actituds, destinat a la
prevencio dels accidents que afecten als usuaris de les vies publiques, ja siguin
com a vianants, passatgers o conductors de vehicles” (Valentin, 1995:407).
Aquesta definicio se centra basicament en I'adquisicié de coneixements basats
en les normes, regles i senyals. La Direccion General de Trafico defineix
'Educacié Vial com a part de I'Educacié Social, essent una eficag base
d’actuacio ciutadana, ja que es tracta de crear habits i actituds positives de
convivéncia, qualitat de vida, qualitat mediambiental i seguretat vial (DGT,
2002). Amb aquestes dues definicions s’aprecien les dues vessants de
'educacio viaria, per una banda tindriem tot el que suposa l'adquisicio
d’habilitats, reflexes i preparacio fisica per actuar amb seguretat aixi com
I'ensenyament teoric i practic de les normes i senyals de transit. Per altra banda
trobem tot el que esta relacionat amb I'ensenyament d’habits i actituds de
convivéncia en tots els ambits de relacions amb les persones i amb el medi

ambient.

Son cinc els sectors especialment implicats en la seguretat viaria i en la
prevencio de les lesions de transit: la industria del motor, les administracions
responsables de la seguretat viaria, el sector sanitari, el mén academic i la

societat civil (Plasencia, 2001).

La industria del motor, per tal de promocionar els diversos models de vehicles
que surten al mercat, normalment fan referéncia a les millores estétiques i als
nous equipaments especialment aquells que ajuden a conéixer la ubicaci6 de
radars fixos i punts negres (sistemes de navegacid). Actualment I'objectiu de
molts fabricants és fer front a la invasi6 de models coreans, reduint preus i
afegint com a nou valor, I'espai. També la mateixa industria estudia el client

prototipic establint tres fases per les quals passa: juvenil, adulta i vellesa,
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tenint en compte factors influents com ara el poder adquisitiu (RACC, 2005,
2006 i 2007). En aquest context les mesures de seguretat passen a segon

terme a I'hora de promocionar un vehicle.

Un altre sector implicat en la seguretat viaria i en la prevencié de les lesions de
transit son les administracions responsables de la seguretat viaria. A Catalunya
es va crear el Pla de Seguretat Viaria 2005-2007 aprovat per I’Acord de Govern
de 28 de desembre del 2004 i trameés al Parlament de Catalunya el 29 de
desembre del 2004 (Generalitat de Catalunya i Departament de I'Interior, 2005).
L’objectiu d’aquest pla és aconseguir la reduccio a curt termini de la sinistralitat
i un canvi cultural de llarg abast, profund i permanent en la conduccio, la
circulacié i la mobilitat, en la linia d’afavorir un decrement constant dels
accidents amb victimes i rebutjar socialment el comportament de risc en el
transit. També planteja 2 linies mestres: la lluita contra la velocitat excessiva o
inadequada i la cooperacio dels ajuntaments i autoritats locals en matéria de
seguretat viaria. Entre les accions destinades a reduir les consequéncies dels
accidents, aquest pla contempla la incorporacié de metodologia “denunciadora
d’onades” per incrementar I'is dels sistemes de seguretat passiva. Es tracta
d’establir onades denunciadores intensives durant un periode de temps
determinat (minim 2 setmanes) diverses vegades I'any (minim tres cops I'any)
per incrementar I'Us dels sistemes de seguretat passiva. La implantacié de
meétodes automatics per detectar infractors de velocitat permet reorganitzar els
controls manuals per afrontar la infraccié més greu com és la de circular sense

accessoris de seguretat passiva.

Segons Valentin i Sellés (1995), sota determinades condicions, I'aplicacié
d’iniciatives educatives, divulgatives o normatives adequades poden arribar a

modificar el comportament dels usuaris.

En un estudi realitzat per la DGT (2003) sobre Investigacion y Formacion Vial,
es constata que després d’'una campanya de divulgacio, vigilancia i control que
es va desenvolupar des del 1 al 15 de juny del 2002 a Espanya (exceptuant

Catalunya, Ceuta i Melilla), es va incrementar I'Us del casc per part d’'usuaris de
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motocicletes i ciclomotors, tant en zones urbanes com en carreteres (Veure
taules 1.7.1i1.7.2).

Taula 1.7.1: L’Us del casc per part d’'usuaris de ciclomotor en zona urbana

abans i després de la campanya

ZONA URBANA

CONDUCTOR PASSATGER
Pre-campanya | Post-campanya | Pre-campanya Post-campanya

No porta casc 13,1% 10,2% 42,7% 35,2%

El porta pero 6,1% 5,6% 51% 3,4%

NO posat

El porta mal 18% 17,1% 16,2% 10,3%
posat

El porta ben 62,9% 66,7% 35,2% 51,1%
posat

Font: DGT, Ministeri de I'Interior, 2003

Taula 1.7.2: L’Us del casc per part usuaris de ciclomotor per carretera

abans i després de la campanya

CARRETERA
CONDUCTOR PASSATGER
Pre-campanya Post-campanya | Pre-campanya Post-campanya

No porta casc 9,4% 5,1% 27,2% 26,3%

El porta pero 3,7% 4,3% 2,9% 2,6%

NO posat

El porta mal 14,5% 12,7% 19,4% 18,4%
posat

El porta ben 72,4% 78% 50,5% 52,6%
posat

Font: DGT, Ministeri de I'Interior, 2003.
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Les campanyes publicitaries estan destinades també a I'educacié per a la
seguretat viaria. A Espanya tenen diversos objectius, entre d’altres destaquen:
1. La transmissié de noves informacions a l'usuari sobre els canvis
produits en el sistema de transit (com és I'obligatorietat d’'us de casc en
ciclomotors).
2. La modificacié d’actituds negatives i comportaments de risc en la
conduccio.
3. Aconseguir una percepcio realista del risc que comporta la conduccié.
4. Realitzar accions en resposta a l'elevada taxa d’accidentalitat viaria.
(Carbonell et al., 1995).

Una agrupacié de les possibles mesures de seguretat en la prevencio
d’accidents de transit és “The three E’s” (“Engineering, Education,
Enforcement”), essent aquesta una de les formes de categoritzar els esforgos
per reduir l'accidentalitat i la morbiditat. Aquesta mateixa agrupacié s’ha
subdividit en 5 arees de treball que podem observar a la taula 1.7.3 (Siegrist,
1999).

Taula 1.7.3: Tematiques rellevants en seguretat de transit i cinc arees de
treball ( Siegrist, 1999; a Moyano et al. 2002)

Enginyeria Educacio Control
Area 1 Area 2 Area 3 Area 4 Area 5
Telematica Modificacions Educacié i Campanyes de | Mesures legals
(en artefactes ambientals de entrenament seguretat (Inclos el
de seguretat de lavia (programes control policiac)
vehicles) d’avaluacio i

d’atorgament de

llicencies)

Centrant-nos en les campanyes de seguretat de transit i prevencié d’accidents,
varis autors estan d’acord que aquestes campanyes han demostrat ser molt
efectives quan s'utilitzen per donar suport a una llei de transit especifica o al
control policiac (Carbonell et al., 1995; Vulcan, 1997, c.f. Moyano et al. 2002).
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Cada any es duen a terme, tant per part de la Direccion General de Trafico com
pel Servei Catala de Transit, diverses campanyes destinades a la prevencio
dels accidents a les vies publiques. A principi dels anys 90, aquestes
campanyes van ser criticades per la seva duresa en les imatges, al mostrar
casos reals de persones accidentades i perqué no han demostrat I'eficacia
esperada en el canvi de conducta. Aquestes imatges produien una reaccio
emocional més intensa i més desagradables que altres anuncis publicitaris
(Tejero i Chdliz, 1995). Dites campanyes augmentaven el sentiment de
vulnerabilitat a patir un accident perd aixd no implicava necessariament un
augment de la prudéncia davant del volant (Gras, 1994). En els plantejaments
d’aquestes campanyes multimedia s’han anat adoptant altres caires i buscant
missatges que arribin als usuaris per tal que, com diu Bandura (1987), “facin
que augmenti linterés pels programes de salut i transformin les possibles
consequencies dels habits perjudicials en preocupacions actuals”, sense la
necessitat de ser impactants a nivell emocional. Un exemple recent és la
campanya de la DGT durant la setmana Santa del 2006: “Mas de 100 personas
morirdn en la carretera durante esta Semana Santa”, “Nadie cree que le va a

tocar”.

Les campanyes s’han avaluat tradicionalment segons indicadors com la
memoritzacié del missatge, el relat de I'impacte emocional o posicionament de
la campanya perd la informacié obtinguda en aquest tipus d’avaluacions no
assegura una reduccié contrastable en els indexs d’accidentalitat, que és el

que tota campanya hauria de proposar-se (Moyano et al., 2002).

A la Taula 1.7.4. es presenten els missatges de les diferents campanyes de
prevencio d’accidents del Servei Catala de Transit adregcades als conductors de
ciclomotors en els ultims set anys. La Taula 1.7.5. recull els missatges de les

campanyes de la Direccion General de Tréafico durant el mateix periode.
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Taula 1.7.4: Missatges de les campanyes de prevenci6 d’accidents de

transit adrecats a usuaris de ciclomotors del Servei Catala de Transit

ANY
2000
2001

2002

2003
2004
2005
2006
2006

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor

(anys 2000-2006).

MISSATGE
“Com més corris, més pots perdre”

“Pots trigar dies. Pots trigar setmanes. Mesos. Fins i tot anys.
Perd si condueixes begut, t'acabara arribant I'hora. Sigues prudent,

tu no tens recanvi"

“Cada moment és una rad per viure. Si us plau, corda’t el cinturd i

posat el casc”

“T’estem esperant, o sigui que si us plau no corris”

“ A l'asfalt tu ets el més feble. No corris”

“Al carrer i a la carretera, no corris el risc de perdre-ho tot”
“Conduir + alcohol o drogues, el pitjor viatge”

“Amb moto, tu ets la carrosseria”
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Taula 1.7.5: Missatges de les campanyes de prevenci6 d’accidents de

transit adrecats a usuaris de ciclomotors de la Direccién General de

ANY
2000
2001
2002
2004
2004
2004
2005

2005

2005

cascC

2006

2006

2006

(Veure Annex 1:

especial

Trafico (anys 2000-2006).

MISSATGE

“Ya basta: Por favor, cumple las normas.”

“Cumple las normas: Tu si puedes evitarlo.

“Vive y deja vivir.”

“La carretera no es un circuito. Controla tu velocidad.”
“Unete a nosotros, Unete a la vida.”

“Conduciendo las llamadas pueden costar vidas.”

“Tu eres el mejor regalo para los que te esperan. Si bebes no
conduzcas. Respeta siempre los limites de velocidad y guarda la
distancia de seguridad. Utiliza el casco, el cinturén de seguridad,
los sistemas de retencion infantil y haz que lo utilicen. Feliz
Navidad y feliz 2005.”

“No podemos ponernos el casco por ti”. “Ayer volvié a nacer”

“Basta una copa de alcohol para que confundas la realidad”

“ No pierdas la cabeza, ponte casco”
“Si tienes cabeza, ponte casco”

“Como ellos que conocen el riesgo, ponte casco”

“Fumar conduciendo también puede matar”
“En carreteras de doble sentido, doble precaucién”
“¢ Qué se siente al seguir vivo?” (Campanya de comunicacio del

permis per punts).

“Mas de 100 personas moriran en la carretera esta Semana Santa,

nadie cree que le va a tocar.”

“Hay muchas razones para ponerte el casco, elige la tuya y hazlo.”

Algunes de les ultimes campanyes DGT i SCT)

Aquestes campanyes tampoc han estat exemptes de critiques. Conductes com

mantenir-se dins els limits de velocitat, fer cas dels senyals de transit o posar-
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se el cinturé6 (o en el nostre cas el casc), s’han de realitzar de manera
repetitiva, sense que la informacié al respecte garanteixi que es compleixin de
manera continuada (Plaséncia, 2001). Diverses revisions internacionals han
arribat a la conclusié que 'educacio viaria per si mateixa no és gaire efectiva en
la reducci6 de les lesions de transit, ja sigui pels conductors de turismes, de

motocicletes o de bicicletes (Insurance Institute for Highway Safety, 2001).

Conejera et al. (2003), en un estudi per avaluar I'efectivitat de dos avisos
diferents en format televisiu per canviar o crear actituds de seguretat de transit
en joves estudiants vianants, un amb contingut predominantment cognitiu i
I'altre amb contingut predominantment emotiu, conclouen que malgrat ambdés
tractaments experimentals generen canvis en la direccié de I'antitransgressio,

el tractament cognitiu resulta més efectiu que I'emotiu.

El SCT (2006) ha estudiat recentment I'eficacia de les campanyes publicitaries
mitjangant un estudi qualitatiu (on també es comparen les campanyes del SCT i
de la DGT). En aquest estudi s’observa que a nivell racional tots els entrevistats
assumeixen que la conduccié implica un risc. En canvi, a nivell emocional,
aquesta percepcid de risc es nega com a mecanisme de defensa per poder dur
a terme una conducta. El public jove (entre 16 i 30 anys) percep menys el risc,
presenta una major capacitat per questionar les normes i tendeix a culpar més
a terceres persones. Els entrevistats d’aquest estudi valoren positivament les
campanyes preventives de transit perd consideren que sén poc efectives i amb
una baixa eficacia real a I'hora de modificar habits de conducci6. El record
espontani, com el record després del visionat de les campanyes de transit del
SCT, és baix, mentre que el de les campanyes de la DGT és moderat.
Consideren que aquestes Uultimes soén impactants. Un dels punts febles
identificats en les campanyes del SCT és que no hi ha identificacid de
'espectador i en les de la DGT que I'impacte emocional és elevat i 'espectador
evita situar-se en el rol del protagonista de I'espot i rebutja el missatge (SCT,
2006a).

Les mesures de supervisio i control son altres intervencions per incrementar la
seguretat viaria. Nombroses investigacions i intervencions socials a: Le Frise,

Holanda, 1984; Salzburg, Austria, 1992; Comunitat Valenciana, Espanya, 1993
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(Carbonell et al., 1995), aixi com d’altres estudis (Bledsoe i Li, 2005; Branas i
Knudson, 2001; Craig, 2005; Giustini i Taggi, 2001; Orsay, 2005) han demostrat
que els programes de prevencid de comportaments socialment indesitjables
sén més eficagos quan penalitzen el comportament no desitjat alhora que
modifiquen les actituds respecte a la seva realitzacid. Les intervencions més
eficaces han estat les multifactorials que uneixen esforcos per ensenyar i

convencer sobretot quan utilitzen la pressio normativa.

Els professionals sanitaris tenen un paper important en la prevencié primaria i
secundaria en relacié a I'is de dispositius de seguretat. En el Pla de Salut de
Catalunya 2002-2005 (Generalitat de Catalunya, Departament de Sanitat i
Seguretat Social, 2003), en el capitol de lesions produides per accidents i
violéncies, en I'apartat d’intervencions prioritaries es contempla: 1. la promocio
d’habits saludables en relaci6 amb la seguretat viaria dirigida a la poblacié
general, especialment en nens i joves; 2. la promocié de I'ius d’elements de
seguretat per part dels usuaris dels vehicles a motor; 3. la promoci6é d’accions
per al compliment de la normativa legal en seguretat viaria aixi com 4. l'impuls
a les activitats de prevencio dels accidents en general, en I'ambit de I'atencié
primaria de salut, adrecades a grups de risc. Sovint, perd, davant les victimes
dels accidents de transit, els sanitaris actuen com si aquests no responguessin
a causes objectivables i modificables, limitant-se al tractament i deixant les
oportunitats per a la prevencié. Es al 2006 quan el Departament de Salut de la
Generalitat de Catalunya en les seves campanyes promotores d’us de sistemes
de seguretat en vehicles per a la prevencié de lesions en accidents de transit
posa emfasi en la promocio d’us del casc homologat (“Al volant evita el risc”.
Generalitat de Catalunya, 2006) (veure Annex 1). Algunes de les preguntes
basiques que hom podria plantejar-se podrien ser: Existeixen guies cliniques i
protocols sobre els lesionats per accident de transit ampliament consensuals i
utilitzats? En quants hospitals s’apliquen sistematicament métodes per avaluar
la gravetat dels lesionats i la mortalitat sanitariament evitable? (Plaséncia i
Cirera, 2003).

A Catalunya, la introduccié al mon académic de I'educacio viaria es fa amb la
col-laboracié del SCT. Concretament a Girona és I'Ajuntament qui amb
col-laboracié del servei Catala de Transit organitza activitats per treballar
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I'educacio viaria a I'escola en tres nivells diferents segons les edats a les quals
s’adrecga: saber circular a peu, saber circular en bicicleta, i saber circular en
ciclomotor. Aquestes activitats es dirigeixen a estudiants de quart i sisé
d’educacié primaria i segon d’ESO (Ajuntament de Girona, 2006). La
competéncia en la col-laboracié d’aquesta formaciéo amb els centres educatius,
segons el pla d’educacié viaria 2005-2007, correspon a la policia local i en el
seu defecte de la policia autondmica. Segons informacioé de la policia local el
curs 2005-2006 es va portar a terme aquesta formacio a 24 escoles de Girona
de les quals 5 corresponen a |IESs publics de Girona, abastant un total de
1.800 alumnes (Ajuntament de Girona, 2007). Aquesta formacié consta com a
minim d’'unes 2 hores teodriques i d’'unes 3 hores practiques. La metodologia
que s'utilitza és molt diversa i inclou els debats en grups, el treball amb fitxes i
amb material audiovisual interactiu. En el cas dels alumnes de segon d'ESO
aquesta formacio viaria pot anar des d’'una tutoria fins a la consolidacié d’un
credit variable. Els parcs infantils de transit sén una altra opcié com a taller on
permeten als nois i noies realitzar una practica de circulacié mitjangant uns
vehicles (bicicletes, ciclomotors i karts) en un recinte tancat i sota la supervisio
de les persones que préviament han impartit unes sessions de formacio viaria
(SCT, 2003). El material didactic i d’ajut al professorat que es troba editat és

divers i nombrds. Es pot veure una mostra a ’Annex 2.

Cal esmentar també les diferents associacions d’ajuda i orientacié als afectats
per accidents de transit que sorgeixen com a resposta social davant les lesions
dels accidents de transit. Aquestes porten a terme diferents accions: donar
suport a campanyes tant de prevenciéo com d’enduriment de les penes per les
imprudéncies a la carretera, crear forums de debat i jornades, i donar testimoni
com a victimes d’accidents. Es limiten en gran mesura a “servir de caixa de
ressonancia dels principis vigents de seguretat viaria i amb poca capacitat de
modificacié efectiva de les politiques actualment aplicades” (Plaséncia,
2001:54).
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2. MODELS PREDICTIUS DELS COMPORTAMENTS DE
RISC | DE PREVENCIO DELS CONDUCTORS: EL
MODEL DE PREVENCIO DE LA MALALTIA DE BAYES

Introduccio.

Per a la prediccié dels comportaments preventius i de risc dels conductors de
vehicles s’han utilitzat diferents models. Alguns d’ells s’han desenvolupat des
de I'ambit de la seguretat viaria. Exemples d’aquests models serien el model de
risc-zero (Naatadnnen i Summala, 1974, 1976; Summala, 1988), el model
homeostatic del risc (Wilde, 1982, 1988) o la teoria d’evitacié d’amenaca
(Fuller, 1984). El model de risc—zero parteix del suposit que els conductors
fan comportaments arriscats perqué subjectivament no perceben el risc
associat a la seva conducta (Summala, 1988). El model homeostatic del risc,
basa les seves prediccions en la compensacio del risc: si percebem més risc
(per exemple perqué les condicions de la via sbn meés precaries), tendirem a
ser més prudents (Wilde, 1982). EI model d’evitacié d’amenaca proposat per
Fuller és una generalitzacié de la conducta d’evitacié discriminada aplicada al
comportament dels conductors de vehicles (Fuller, 1984). Per a una descripcio
detallada d’aquests models es poden consultar els treballs de Gras (1994) i de
Cunill (2001).

També s’han fet servir teories procedents de I'ambit econdmic per modelitzar
els comportaments més o menys arriscats dels conductors com ara la teoria
prospectiva de Kahneman i Tversky (1979). Una de les principals
aportacions de la teoria prospectiva és la consideracié d’un patré asimétric de
resposta en I'ambit de les perdues i els guanys: preferim arriscar-nos a sofrir
una pérdua major poc probable que assumir una pérdua petita segura o molt
probable; quan es tracta de guanys el patré s’inverteix. Un altre model més
conductual és el model d’autocontrol de Rachlin (1974, 1989). Aquest autor

interpreta la probabilitat des d’una dimensi6é temporal. Segons aquest model
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quant més demorat és un reforgcador en el temps, menys valor té. Aquests
models es poden trobar descrits ampliament a Viladrich (1986), Gras, (1994) i
Font-Mayolas (2004).

Altres investigadors han fet servir models psicosocials generals com és el cas
de la teoria de I'aprenentatge social (Bandura i Walters, 1974) redefinit
posteriorment per Bandura (1987) com a teoria de la cognicié social. La
principal aportacié d’aquests models és el destacat paper que atribueixen a la
influéncia social en els comportaments preventius. Altres models psicosocials,
utilitzats per predir el comportament dels conductors de vehicles son la teoria
de la accié raonada (Ajzen i Fishben, 1980) i la teoria del comportament
planificat (Ajzen, 1985; 1991). Aquestes teories remarquen el paper de les
actituds i les normes subjectives en la prediccié d’'una conducta. Per a una
descripcio detallada d’aquests models psicosocials es pot consultar Rodriguez
Marin (1994) i Cassamo-Chagane (2003).

Models desenvolupats dins de I'ambit de la psicologia de la salut també s’han
fet servir per la prediccio del comportament de risc dels conductors, tal és el
cas del model de creences sobre la salut de Becker i Maiman, (1975) o el
model de la vulnerabilitat percebuda (Weinstein, 1982). El model de creences
sobre la salut destaca el paper de factors com la gravetat del problema i la
susceptibilitat percebuda a sofrir-lo com a variables rellevants per predir una
conducta preventiva. El model de la vulnerabilitat percebuda redefineix la
susceptibilitat percebuda del model de Becker i Maiman i introdueix el concepte
de biaix optimista com la tendencia a creure que les possibilitats que hom pot
tenir de patir un problema de salut son inferiors a les dels seus iguals
(Weinstein, 1982).

Un altre model desenvolupat dins I'ambit de la salut és el model de prevencié
de la malaltia. Aquest model ha estat proposat pel Dr. Ramon Bayés (1992,
1995) i ha mostrat la seva utilitat per predir comportaments preventius en la

conduccio de vehicles, com és ara I'Us del casc entre els joves motoristes.
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Per la seva rellevancia en la prevencié de les conductes de risc, en els dos
primers apartats d’aquest capitol s’expliquen breument dos models molt
utilitzats en la prediccid dels comportaments preventius: el model socio-
comportamental de Bandura i Walters (Bandura, 1980; Bandura i Walters,
1974) i el model d’autocontrol proposat per Rachlin (1989). Tot seguit es detalla
el model de prevencio de la malaltia de Bayés (1992, 1995) amb l'objectiu de
veure si els seus constructes s’adequen a les caracteristiques especifiques
d’un comportament preventiu en I'ambit de la conduccié de vehicles com és I'Us
del casc. El capitol finalitza amb un apartat on es destaca I'evidéncia empirica

existent que déna suport a aquest model.
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2.1 EL MODEL SOCIO-COMPORTAMENTAL DE BANDURA |
WALTERS

Bandura i Walters (1979) parteixen del model d’aprenentatge operant, i donen

molta importancia a les variables socials en I'adquisicié de noves conductes.

Bandura (1987) proposa que els comportaments s’aprenen observant als altres
(modelatge). El condicionament operant modela la conducta com un escultor
modela una massa de fang (Skinner,1953; cf. Bandura, 1974). Una influéncia
modelada poderosa pot modificar, de manera simultania, la conducta, els
patrons de pensament, les respostes emocionals i les avaluacions de
'observador (Rosenthal i Bandura, 1978; cf. Bandura, 1987). Gran part de
I'aprenentatge social es realitza partint d’'observacions d’execucions reals que

fan els altres aixi com de les consequéncies que comporten.

Molts tedrics han considerat el modelatge com imitacié. La imitacié juga un
paper molt important en l'adquisici6 de la conducta desviada i adaptada
(McBrearty, Martson i Kanfer, 1961; cf. Bandura, 1974). Quan ens referim a
I'aprenentatge per imitacio, en les explicacions antropoldgiques del procés de
socialitzacio en altres societats és on es manifesta de forma més clara la
importancia cultural de I'aprenentatge per observacio. Fins al punt que en molts
llenguatges la paraula “ensenyar” és la mateixa que la paraula “mostrar”. Aixi
com en moltes cultures els nens no fan el que els adults els diuen que facin,
sind més aviat, el que veuen fer (Reichar, 1938; cf. Bandura, 1974). Bandura
insisteix que, en I'adquisicié d’'una habilitat, el modelatge més que una resposta
a la imitacio, constitueix una regla d’aprenentatge (Bandura, 1987). Cada
vegada més, amb I'aveng de la tecnologia es concedeix major confianga a I'is
de models simbdlics com sén els models plastics (mitjans audiovisuals). Els
factors motivadors i I'anticipacié del refor¢ positiu o negatiu augmenten o
redueixen la probabilitat de les respostes d'observacié que son l'aspecte

essencial de I'aprenentatge per imitacio.
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De I'observacié de models per a I'aprenentatge de la conducta, en deriven tres

efectes:
1.

L’observador adquireix noves respostes que abans no existien en el
seu repertori, de tal manera que sorgeix I'efecte del modelat, on el
model ha d’exhibir respostes molt noves i I'observador reproduir-les
de forma idéntica.

L’'observacio de models pot enfortir o debilitar les respostes
inhibitories; aqui les respostes provocades ja existeixen en el
repertori del subjecte i les respostes no tenen perqué ser idéntiques a
les del model.

L’observacido d’'un model pot provocar a vegades en I'observador
respostes d’emulacié préviament apreses perqué la percepcido d’uns
determinats actes actua com a disparador de les respostes de la

mateixa classe.

Les caracteristiques de I'observador influeixen en el modelatge. Aquestes, sén

resultat de les seves histories de refor¢ i determinaran fins a quin punt tindra

tendéncia a imitar.

Segons el model de Bandura i Walters, la millor manera de promoure I'is del

casc entre els adolescents i joves conductors de ciclomotors, és proporcionar-

los models que realitzin aquesta conducta.

52

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



2. Models predictius dels comportaments de risc i de prevencio dels conductors: El Model de Prevencio de la
Malaltia de Bayés

2.2 EL MODEL D’AUTOCONTROL DE RACHLIN.

Rachlin (1974, 1979 i 1989), parteix de I'analisi funcional del comportament i
considera que tot comportament és una eleccié. De tal manera que, en el tema
que estudiem, qualsevol persona tria entre usar o no usar casc quan circula en

un ciclomotor.

L’autor diferencia les eleccions en simétriques i no simetriques. Les primeres
sbén les que només difereixen en un aspecte senzill (com per exemple el lloc on
es realitza una accio), com seria escriure a I'estudi o a la terrassa. Les segones
impliquen generalment actes diferents com seria anar d’excursié o quedar-se a

casa. El fet d’'usar el casc o no seria una eleccié asimeétrica.

Aquest model parteix de la llei de Herrnstein (1961; c.f Rachlin, 1979),
anomenada llei de l'aparellament o igualacid. Segons aquesta llei, la taxa
relativa de resposta és igual a la taxa relativa de reforg. Aixd ens vindria a dir
que les contingéncies concurrents de reforg son una bona manera de predir

I'eleccid.

Segons el model de Rachlin, la conducta ve guiada per una probabilitat que
resulta de les relacions entre els estimuls, la tria i els resultats. Els mateixos
resultats poden arribar a guiar la conducta pel procés de convertir-se en
estimuls antecedents per a properes conductes (Rachlin, Logue, Gibbson i
Frankel, 1986; cf. Font-Mayolas, 2001).

Rachlin (1979) exposa que les teories conductuals modernes consideren que la
tria depén de la consideracié simultania de totes les alternatives. Aixi, la
resposta operant és el resultat d’'una tria entre dues alternatives asimétriques
(com és el cas de posar-se el casc o no posar-se’l) o entre respondre 0 no

respondre.
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Un dels aspectes més destacats del model de Rachlin és I'efecte que atribueix
a la variable “demora”. Segons el seu model quan més demorat és un
reforgcador en el temps, menys valor té. De manera que per triar una conducta
tindra molt més valor un reforcador immediat que un altre de demorat,

independentment de la seva magnitud (Rachlin, 1989).

Un altre concepte rellevant en el model proposat per Rachlin (1989), és
I'autocontrol. Aquest terme l'utilitza per descriure decisions entre alternatives
on les consequeéncies apareixen en temps diferents com “ara” o “més tard”.
D’aquesta manera els subjectes mostren autocontrol quan prefereixen
recompenses meés grans en el futur abans que petites recompenses en el
present, o quan eviten major dolor en el futur que menys dolor en el present.
Segons aquest model els comportaments preventius (amb consequéncies
positives a llarg termini) poden veure’s interferits per comportaments de risc

amb consequeéncies reforcants immediates.

En la conducta d’Us i no Us del casc, el fet d'utilitzar-lo mostraria autocontrol per
part de l'usuari: I'individu prefereix molestia, incomoditat i despentinar-se a un
castig pitjor o més greu com seria patir lesions greus i fins i tot la mort en cas

d’accident.

El comportament de posar-se el casc no té una recompensa immediata, ans al
contrari, es poden patir certs inconvenients. Tan sols hi hauria un autoreforg en
tant que la persona se sent responsable i compleix les lleis cosa que faria
augmentar l'autoestima (recompensa intrinseca). La influéncia dels iguals i el
fet d’evitar molésties immediates (al no portar casc) també pot significar una

recompensa per a l'usuari d’aquest vehicle.
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2.3 EL MODEL DE PREVENCIO DE LA MALALTIA DE BAYES

El Model de prevencié de la malaltia (Bayés, 1992; 1995) esta estructurat
temporalment en tres etapes: passat, present i futur. A la Figura 2.2 es
presenta un esquema del model amb els tres moments temporals ben

diferenciats.

Segons Bayés (1992) el passat inclou tots els coneixement i el bagatge
especific previ (informacid, reactivitat emocional, estil interactiu,

competéncies funcionals) que té el subjecte en la seva historia personal.

La informacié fa referéncia a qliestions com fins a quin punt se sap quins sén
els comportaments preventius eficagcos i com realitzar-los, quins senyals
indiguen que existeix risc 0 quines son les consequéncies immediates i

demorades de la conducta.

Per exemple, pel que fa a I'is del casc, un jove ha de saber que fer-lo servir és
un comportament eficag per esmorteir I'efecte de les lesions en cas d’accident
0 per evitar la sancié dels agents de transit. També ha de saber detectar en
quins moments el risc d’accident o sancié és major (per exemple quan circula a
més o menys velocitat, per zones urbanes o rurals, etc.) i quines
consequencies a curt i a llarg termini té utilitzar-'ho (molésties, lesions més
greus en cas d’accident, etc.). Segons Bayés (1992), la informacié és una
condicié necessaria perd no suficient per predir un comportament preventiu: és
una realitat que practicament tots els adolescents “saben” que el casc és una
mesura preventiva eficag per reduir les lesions en cas d’accident de moto i
quines consequéncies pot tenir no portar-lo posat en aquest cas, perd tenir

aquesta informacié no garanteix el seu Us.
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Passat Present Futur

=
l

et
o

Figura 2.2: Model de Prevencié de la Malaltia (Bayés, 1992b, 1995)
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La reactivitat emocional especifica inclou tots els aspectes de tipus
emocional que poden condicionar el comportament. Estar preocupat per sofrir
un accident o ser sancionat, estar molt sensibilitzat amb la problematica de
I'accidentalitat per haver tingut familiars i amics afectats, sén exemples de
reactivitat emocional que poden afavorir I'is del casc. En canvi, haver tingut
experiéncies negatives (per exemple burles dels amics) que ens hagin afectat
emocionalment per utilitzar el casc podria ser un obstacle per l'us futur

d’aquesta mesura preventiva.

Els estils interactius fan referéncia a la manera com cada individu reacciona
davant de situacions semblants. Per exemple, davant la mateixa experiéncia
d’'un company multat per circular en moto amb el casc mal cordat, un
adolescent pot reaccionar cordant-se amb major frequéncia el casc quan
condueixi moto mentre que un altre pot optar per modificar el circuit habitual per

defugir el lloc on I'amic va ser multat i seguir utilitzant el casc sense cordar.

Les competéncies funcionals inclouen les habilitats i estratégies que es
posseeixen per fer front a la situacio. Un exemple pel que fa a I'Us del casc,
podrien ser les habilitats que I'adolescent té per afrontar una situacié de burla

per part dels companys quan utilitza el casc.

Tots aquests factors i vivéncies del passat, segons Bayés (1992),

condicionarien les accions que es realitzen en el present.

El model de prevencié de la malaltia inclou dins del temps present els aspectes
biologics o situacionals que poden facilitar o inhibir el comportament

preventiu, i les conseqléncies immediates de la conducta.

El model de Bayés (1992), sorgeix arrel de formulacions prévies de l'autor
(Bayés i Ribes, 1989) i “es troba parcialment influenciat pels models de Green
(1974) i Rachlin (1974)" (Bayés, 1995. pp 95). En el context dels
comportaments sexuals de risc davant de la sida és facil trobar exemples del

paper dels aspectes bioldgics com a factors facilitadors o inhibidors del
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comportament (per exemple major vulnerabilitat a la sida davant d’'una situacié
d'immunodepressié per estrés) com fa el propi autor (Bayés, 1995). En el
context que ens ocupa pot semblar dificil trobar factors de tipus biologic que
puguin ser rellevants en la decisié de fer servir o no el casc al circular amb una
moto. En el cas de conductors que consumeixen alcohol es coneix que el risc
d’accident de transit s’incrementa degut a efectes com son la disminucié de
'agudesa mental, el deteriorament dels moviments oculars i els problemes de
coordinacio principalment. També I'alcohol com a substancia depressora del
Sistema Nerviés Central (SNC), té efectes desinhibidors alliberant
comportaments que la persona en condicions de sobrietat mai no faria
(Swonger i Constantine, 1985). Aixi doncs, I'alcohol produeix un efecte de
“sobrevaloracid” irreal de la persona i indueix una sensacié subjectiva de major
seguretat en si mateixa deteriorant-la “objectivament” i incapacitant-la per
conduir amb seguretat (Alvarez, 2001). S’estima que a cada 0,02 g/l d’augment
en la concentracié d’alcohol en sang es dobla el risc de patir un accident. Tot i
aixi, la xifra a partir de la qual comenca el deteriorament de les capacitats per
conduir degut al consum d’alcohol no és la mateixa en totes les persones. Es a
dir, donats dos adolescents que hagin consumit la mateixa quantitat d’alcohol,
les consequéncies experimentades i els efectes en la decisié de posar-se 0 no
el casc podrien variar segons la vulnerabilitat bioldgica a aquesta substancia

(Alvarez-Gonzalez i Gémez-Talegén, 2006).

Exemples de factors situacionals que poden influir en I'is del casc serien les
seves caracteristiques (és bonic, segueix la moda, és comode) i la pressid
social per part dels referents més propers (els pares, germans, amics el fan
servir). Suposem una situacio en la qual el pare/mare aconsellen fer servir el
casc. Es possible que davant d’ells I'adolescent el faci servir sempre. En canvi,
si la pressio social percebuda per part dels amics va en sentit contrari, podria

ser que davant dels seus iguals no el fes servir.

Les consequéncies immediates son aquelles que es donen de manera
contingent a la conducta. Quines son les consequéncies immediates quan un

jove es colloca un casc per circular amb moto? D’entrada diriem que les
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molésties que ocasiona portar aquest dispositiu al cap (és incomode, pot
despentinar) i l'aprovaci6 o desaprovacidé social per part dels referents
importants (satisfaccié per part dels pares, burles dels amics). D’acord amb el
model de Bayeés, les consequéncies immediates serien les variables més

rellevants per predir la realitzacié de la conducta la propera vegada.

El tercer moment temporal definit per Bayés, és el futur. Aquesta etapa
compren les consequéncies de la conducta a mig i llarg termini. Si aquestes
consequencies demorades s’associen amb la conducta de risc o de prevencio
poden incrementar el bagatge historic i servir com a referents per a conductes
posteriors. Per exemple, si I'adolescent conductor de ciclomotor ha estat durant
un any realitzant comportaments preventius (com fer Us correcte del casc i
seguir el codi de circulacid) sense tenir cap accident per culpa propia, pot ser
que quan arribi la factura de renovacio de I'asseguranga de la moto associi les
seves conductes a les bonificacions traduides amb un manteniment o menor
increment de taxes i aquest fet incrementi el bagatge historic d’aquest tipus de
conductes convertint-les en referents. La manca de contingéncia entre la
conducta i la consequéencia fan que no sempre es faci aquesta associacié.
Pensem, per exemple en un jove que al llarg d’'un trajecte amb moto no fa
servir el casc i té un accident o és sancionat per no portar-lo. Les
consequéncies de la seva conducta han estat negatives, per tant en el futur és

probable que no torni a fer aquesta conducta i faci la contraria: utilitzar el casc.

El model de Bayés (1992) és considerat multifactorial i interactiu-dinamic, donat
que les consequeéncies de la conducta poden modificar els seus antecedents i

determinar la seva realitzacio futura.

D’una manera resumida, seguint el model de prevenci6 de la malaltia de Bayés
(1992), tindrem tendéncia a fer comportaments per prevenir un problema de
salut si en el nostre bagatge historic es donen condicions favorables. Algunes
d’aquestes condicions serien: coneixer alguna conducta que creiem que és
eficag per prevenir el problema en aquell moment especific, no existir un rebuig

afectiu-emocional vers la conducta, disposar d’'un I'estil interactiu que faciliti
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'aprenentatge i manteniment d’aquesta conducta, i tenir les habilitats

necessaries per realitzar-la.

En possessié d’aquest bagatge historic favorable, cal que les circumstancies

presents també facilitin el comportament preventiu.

Si les consequéncies immediates de la conducta no sén percebudes com
desagradables anirem incrementant el nostre bagatge positiu de cares a la
propera vegada que ens trobem en una situacié similar. Les consequéncies a
mig i llarg termini també poden passar a formar part del bagatge historic i

influenciar posteriors conductes, sempre que siguin percebudes com a tals.

Una altra caracteristica destacada del model de Bayés (1992) és que, seguint a
Rachlin (1989), dona especial importancia a les consequéncies immediates de
la conducta, que considera molt més rellevants en la prediccio del
comportament que les consequéncies demorades. Si tenim en compte que
molts dels comportaments preventius solen estar seguits de consequencies
més aviat desagradables o al menys “no agradables”, i les consequéncies
positives son només probables i a llarg termini, entendrem perqué costa tant
que es realitzin conductes aparentment senzilles i que ens estalviarien

consequeéencies molt greus.

Pensem en I'Us del casc. A curt termini sol tenir unes consequéncies més aviat
negatives: és molest, em despentina, quan me’l trec no sé on posar-lo, els
amics es burlen... Les consequencies positives en canvi, sbn només probables
i @ mig o llarg termini: si tinc un accident sera menor la gravetat de les lesions,
no em posaran una sancid de transit per no portar-lo. En aquestes
circumstancies pot prevaler una petita moléstia que ocasiona el seu us, davant

de les greus consequéncies per no portar-lo si tenim un accident.

D’una manera general, si apliquem el model de Bayés (1992) a I'Us del casc
dels adolescents, predirem I'Us d’aquest dispositiu de seguretat entre aquells

adolescents que creguin que és una mesura preventiva eficag per esmorteir les
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lesions en cas d’accident o d’evitar la sancié de transit per no portar-lo, que
tinguin les habilitats suficients per fer-lo servir, que estiguin preocupats per
sofrir un accident o per ser sancionats per no portar posat el casc, que creguin
que els seus referents més immediats i importants (pares, mares, amics)
utilitzen i aproven aquesta mesura de seguretat, que disposin d’'un casc les
caracteristiques del qual siguin acceptables, i que les consequéncies

immediates de fer-lo servir no siguin percebudes com a molt desagradables.
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2.4 APLICACIONS DEL MODEL DE PREVENCIO DE LA
MALALTIA A L'ESTUDI DE COMPORTAMENTS
PREVENTIUS AL CIRCULAR AMB UN VEHICLE

Existeix nombrosa evidéncia empirica a favor del model de la prevencio de la
malaltia de Bayés en I'ambit dels comportaments preventius en la circulacio

amb vehicles.

Per exemple, son diversos els estudis que reafirmen la hipotesi que les
consequencies immediates son el millor predictor de la conducta, per sobre

de les demorades.

Aixi la incomoditat produida pel cinturé de seguretat i la limitacié de moviments
que comporta el seu us, diferencia els joves que utilitzen menys aquest
dispositiu. Aixd es fa palés en els resultats de diferents estudis amb joves
(Chiliaoutakis, Gnardellis, Drakou, Darvini i Sboukis, 2000; Cunill, 2001; Cunill,
Gras, Planes, Oliveras i Sullman, 2004; Cunill, Gras, Sullman i Planes, 2005;

Gras, Cunill, Sullman, Planes i Font-Mayolas, 2007).

En relacié a l'us del casc, Fuentes (2005) en un estudi amb adolescents
gironins observa que la moléstia causada per aquest dispositiu és una variable
predictora de I's del casc (conductors i passatgers). L’autora constata que el
37% dels adolescents afirmen que el casc els resulta molest i aquest
percentatge s’incrementa sensiblement entre els participants que no fan servir

mai aquesta mesura preventiva o només la fan servir ocasionalment.

Altres autors també observen que el motiu per no portar casc quan es circula
amb ciclomotor és la moléstia que suposa portar-lo, concretament un 27,8% en
conductors i un 13,7% en passatgers espanyols (DGT, 2003) i un 46% dels
usuaris grecs de vehicles a motor de dues rodes (Skalkidou, 1999). Al Canada
el 14% de les dones i I'11% dels homes que practiquen ciclisme, circulen amb
monopatins i patins en linia, i els que son usuaris de ciclomotor al-leguen també
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la incomoditat com a motiu per no posar-se el casc (Canada Safety Council,
2006). Una situacio semblant es déna en poblaci6 americana (Block, 2001)
quan el motiu esmentat per a una tercera part dels conductors per no posar-se

el cinturd de seguretat en circular amb cotxe, és també la moléstia.

Fins aqui podem observar que la moléstia, consequéncia immediata negativa
practicament irrellevant, preval davant una consequéncia negativa realment
greu com soén les possibles lesions que podrien patir a consequéncia d’un
accident de transit al no prendre mesures preventives com soén I'us del casc en
cas de circular amb ciclomotor o bicicleta, o I'is del cinturé de seguretat en cas
de circular amb cotxe. Per tant, les conseqiéncies positives a mig o llarg
termini (demorades) com serien reduir la possibilitat de patir una lesié greu o
fins i tot la mort en cas d’accident considerades com a poc probables no
prediuen la conducta preventiva (Us del casc i del cintur6 de seguretat). En
aquest sentit Gras (1994) observa que, en general, estem més disposats a
utilitzar el cinturd de seguretat per evitar una sancié (probabilitat més alta) que
per reduir la probabilitat de lesi6 o0 mort en cas d’accident (poc probable i de
major gravetat). Diversos estudis constaten la relacié entre I'increment de I'us
del casc i la instauracio de la llei d’obligatorietat del casc aixi com la disminucié
de la mortalitat en accidents amb motocicletes i ciclomotors i la llei
d’obligatorietat del casc en vigor (Bianco et al., 2004; Bledsoe i Li, 2005; Branas
i Knudson, 2001; CDC, 1994; Craig, 2005; Giustini i Taggi, 2001 i Orsay, 2005).

L’aprovacié social d’'una conducta pot canviar un comportament de risc en els
adolescents. Son diversos els estudis que destaquen la influencia social com
a factor determinant de les conductes preventives quan es circula amb un
vehicle. L’Us del casc en adolescents quan viatgen amb ciclomotor esta
estretament lligat amb la creenga que tenen de I'is d’aquest dispositiu, amics i
familiars (Bianco et al., 2005; Cunill, Gras, Sullman,Vidé i Planes, 2004a;
Fuentes, 2005). En referéncia a la conducta de col-locar-se o no el cintur6é de
seguretat trobem resultats semblants en poblacié gironina (Cunill et al., 2000a,
2000b, 2004b; Gras et al., 2007). També a I'estat de Hawaii el 20% d’usuaris

de motocicletes esportives i el 17% d’usuaris que utilitzen aquest vehicle com a
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mitja de transport afirmen que es posen el casc per la influéncia d’amics i
familiars (Department of Transportation State of Hawaii, 2004). Al Canada el
80% dels adults usuaris de casc, al circular amb moto, afirmen que els seus fills
també es posen sempre aquest dispositiu de seguretat quan circulen amb
aquest vehicle, mentre que entre els pares no usuaris de casc al circular amb
ciclomotor el 70% afirmen que els seus fills tampoc I'utilitzen. En el cas d’us del
casc en ciclistes aixd es transforma en un 98% i un 75% respectivament
(Canada Safety Council, 2006). També Simons-Morton et al. (2005) observen
que també la realitzacié de conductes de risc en la conduccié de vehicles, com
ara conduir a altes velocitats i practicar avancaments perillosos, esta

estretament lligada a la influéncia social del seu grup d’iguals.

Que la informacié és necessaria pero no suficient per realitzar un
comportament també s’evidencia en diversos estudis realitzats amb usuaris
de vehicles. Fuentes (2005), observa que la creenga en l'efectivitat de I'is del
casc com a mesura preventiva no prediu el seu Us entre els conductors de
ciclomotors. Cunill et al. (2001, 2004b, 2007), també conclouen que
independentment que els conductors de cotxe utilitzin o no el cinturd de
seguretat, la majoria considera que és una mesura preventiva per evitar o

esmorteir lesions en cas d’accident de transit.

Resultats molt semblants s’han trobat en altres ambits diferents a la circulacio
amb un vehicle. Per exemple, un estudi fet a Cali (Colombia) amb I'objectiu de
descriure les creences sobre la salut dels joves universitaris i la seva relacié
amb les conductes de risc 0 de proteccié en sis dimensions de I'estil de vida
(condicid i activitat fisica, i esport; recreacio i maneig del temps lliure; autocura i
atencié médica; habits alimentaris; consum d’alcohol, tabac i altres drogues, i
son), conclou que el factor cognitiu no sempre actua com a mediador
determinant en I'execucié de conductes de proteccidé de la salut (Arrivillaga,
Salazar i Diego, 2003). En aquesta linia, Cassamo-Chagane (2003) també
constata que els coneixements que tenen els joves de Mogambic sobre la
prevencio sexual de la sida no garanteixen I'adopcié de mesures de prevencio

(us del preservatiu).
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3. OBJECTIUS DE LA INVESTIGACIO

3.1 OBJECTIUS GENERALS

L’interés de l'autora pels factors influents en I's del casc ja s’evidencia I'any
2005 amb la presentacio del treball de recerca “Els adolescents gironins i I'is
del casc” amb una mostra d’adolescents de tercer i quart dESO (n=509)
procedents d’Instituts d‘Educacié Secundaria (IES) de la comarca gironina del
Baix Emporda fent us de metodologia quantitativa (Fuentes, 2005). La present
recerca pretén ampliar i aprofundir en I'estudi dels factors influents en I'us
d’aquest dispositiu de seguretat en una mostra més amplia (n=876)
d’adolescents gironins estudiants de tercer i quart ’'ESO. A més s’incorpora
'is de metodologia qualitativa i s’utilitza un instrument que recull un major
nombre de possibles variables influents en I'is del casc en funcié de la
literatura revisada. Tambeé s’inclou I'analisi dels factors influents en I'us del casc

després de I'experiéncia propia d’'un accident amb ciclomotor.
Aquesta recerca consta de dues fases ben diferenciades. En la primera fase

s’investiga mitjangant metodologia quantitativa i en la segona es realitza un

estudi de casos seguint les directrius de la metodologia qualitativa.

Primera fase

A la primera fase d’aquesta investigacio, la poblacié objecte d’estudi son els i
les adolescents escolaritzats/des a IESs publics de la ciutat de Girona. Els

objectius generals que es plantegen en aquesta fase son els seguents:

1. Conéixer el patré d’as de ciclomotor i del casc dels adolescents que

condueixen o viatgen com acompanyants en aquest vehicle.
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2. Descriure els motius d'ius i no Us del casc per part d’aquests
adolescents quan condueixen o circulen com a passatgers amb

ciclomotor.

3. Analitzar algunes variables relacionades amb I'Us del casc dels

conductors i passatgers de ciclomotors.

4. Identificar, quan s’analitzen conjuntament, quines de les variables
estudiades prediuen millor I’Gs del casc dels conductors de ciclomotor

i dels seus acompanyants.

En tots els casos s’analitzen les diferéncies entre els nois i les noies o bé es
controla I'efecte d’aquesta variable. A I'apartat 3.2 es detallen els objectius

especifics d’aquesta primera fase de I'estudi.

Segona fase

A la segona fase d’aquest treball s’entrevisten quatre casos d’adolescents que
han patit un accident quan circulaven amb ciclomotor, com a consequténcia del

qual han hagut de ser hospitalitzats.

L’objectiu general que ens plantegem en aquesta fase fa referencia a coneixer
com aquests quatre joves accidentats i hospitalitzats descriuen el seu perfil
sociodemografic, la seva historia en I'is del ciclomotor i del casc aixi com la
seva historia d’accidentalitat. A I'apartat 3.3 es descriuen els objectius

especifics de aquesta fase de I'estudi.
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3.2 OBJECTIUS ESPECIFICS DE LA PRIMERA FASE

3.2.1 Objectius relacionats amb I'Gs del ciclomotor i del casc.

Conduir un ciclomotor és una de les demandes que fan als pares molts
adolescents. | és que disposar d’'un vehicle motoritzat t& connotacions positives
dins del grup d’iguals alhora que proporciona llibertat de desplagcament.

Ambdos aspectes son molt valorats pels adolescents (DGT, 1992).

Obtenir una llicencia per conduir aquest vehicle és molt facil: només cal tenir 14
anys o més i: 1.Superar un curs de vuit hores de durada a l'autoescola,
2.Realitzar una senzilla prova a la Delegacié de Transit o 3. en alguns casos fer

un modul de tres mesos al mateix centre escolar (Pereda, 2005).

Segons dades de la DGT (2007) a Espanya hi ha expedides un total de
152.163 autoritzacions per conduir ciclomotor (LCC) i d’aquestes un 66,8%
corresponen a homes i un 33,2% a dones. Quan ens situem a Catalunya son
un total de 27.536, el 61,1% expedides a homes i el 38,9% a dones. A la
provincia de Girona sén un total de 4.665 permisos LCC lliurats, el 64,3% a
homes i el 35,7% a dones. A la comarca del Baix Emporda amb adolescents
escolaritzats, Fuentes (2005) troba que un 53,5% dels nois i un 30,5% de les

noies eren conductors de ciclomotor.

Des de 1992 és obligatori I'us del casc per part dels usuaris de ciclomotors i
motocicletes, tant per via urbana com interurbana. La seva efectivitat en la
disminucié6 de la morbi-mortalitat s’ha constatat en nombrosos estudis
(Gennarelli, et al. 1994; Hundley, et al. 2004; Keng, 2005; La Torre, 2003; Ledn
et al., 2004; Liu, 2004; Peek-Asa, et al., 1999; WHO, 2003), pero no tots els
motoristes utilitzen aquesta mesura preventiva. Segons dades de la DGT al
2003 a Espanya només el 83,1% dels conductors de ciclomotor el feien servir.
Aquest percentatge s’'incrementa el 2005 essent un 91,3% els usuaris de

ciclomotor que utilitzaven el casc, concretament un 98,1% a Catalunya i un
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95,9% a la provincia de Girona (DGT, 2006). Estudis realitzats amb
adolescents de la provincia de Girona mostren resultats semblants als de la
DGT del 2003. Cunill et al. (2004) trobaren que només el 82,8% dels estudiants
de tercer i quart curs dESO que havien circulat amb ciclomotor durant els
trenta dies anteriors havien fet servir el casc. En la mateixa linia, Fuentes
(2005) troba que el 82% dels adolescents informen d’un Us continuat d’aquesta
mesura de seguretat en tots els seus desplagaments. En cap dels dos estudis

es trobaren diferéncies per ra6 del génere.

Per a qué el casc sigui efectiu ha d’estar ajustat i ben cordat i aixi evitar que
salti en cas d’una caiguda (Trafico, 1997). Segons dades de la DGT (2003) el
20% dels conductors i el 30% dels passatgers de totes les edats no fan servir
correctament el casc. Els resultats de I'estudi de Fuentes (2005) donen suport a
aquesta dada: més de la tercera part dels adolescents que es posen el casc

quan viatgen amb ciclomotor afirmen posar-se’l descordat.

Davant d’aquesta situacio, i en relacié amb I'is del ciclomotor i del casc, en

aquest treball ens plantegem com a objectius especifics:

3.2.1.1 Conéixer quants nois i quantes noies informen tenir llicencia per

conduir ciclomotor.

3.2.1.2 Coneixer la frequencia de conduccié de ciclomotor dels

adolescents segons el sexe.

3.2.1.3 Estudiar la relaci6 entre la conducci6 de ciclomotors i la

possessio de llicencia en funcio del sexe.

3.2.1.4 Coneixer la frequencia d’us del ciclomotor entre els adolescents

gue condueixen sense llicencia segons sexe.

3.2.1.5 Coneixer la frequéencia de I'Gs del casc per part dels adolescents

conductors de ciclomotor per sexe.
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3.2.1.6

3.2.1.7

3.2.1.8

3.2.1.9

3.2.1.10

3.21.11

3.2.1.12

Coneixer la frequencia de I'Gs correcte del casc: ben acoblat al
cap i ben cordat, dels nois i de les noies que condueixen un

ciclomotor.

Estudiar la relaciéo entre la frequencia d’'us del casc i I'Gs

correcte del casc dels conductors de ciclomotor, per sexe.

Coneixer la freqiiéncia d’us del ciclomotor com a passatgers per

part dels nois i noies participants.

Coneéixer la frequéncia de I'is del casc per part dels passatgers

de ciclomotors, per sexe.
Concéixer la frequéncia de I's correcte del casc (ben acoblat al
cap i ben cordat) per part dels nois i noies passatgers de

ciclomotor.

Estudiar la relaciéo entre la frequéencia d’'us del casc i I'Gs

correcte del casc dels passatgers de ciclomotor, per sexe.

Saber quin tipus de casc utilitzen els participants quan circulen

amb ciclomotor i si existeixen diferéncies per sexe.
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3.2.2 Objectius relacionats amb els motius d’ds i de no us del

casc.

D’acord amb el model de prevencié de la malaltia de Bayés (1992) les
consequencies immediates que han tingut les conductes en el passat son les
variables més rellevants per predir la realitzacié6 de la conducta la propera
vegada. Tindrem tendencia a realitzar aquelles conductes que tinguin
consequencies immediates positives 0 que evitin una consequéencia immediata
negativa.

El problema de I'is del casc i d’altres mesures preventives és que moltes de les
seves consequéncies immediates son negatives (incomoditat, despentinar-se,
els amics es burlen) en canvi les consequéncies positives sbn només probables

0 a més llarg termini (seguretat, evitacié de sancio).

Segons la DGT (2003) els conductors espanyols de ciclomotors i els seus
acompanyants donen com a motius més frequents d’Us del casc els seguents:

e Per seguretat

e Perqueé és obligatori

e Per por a ser multats

e Perque ailla de la fred.
Els motius de no fer-lo servir més al-legats son:

e Perque és molest.

e Perque el desplacament és curt.

e Per oblit.

Entre els adolescents usuaris del ciclomotor els motius més informats d’us son:
protegir-se de lesions i evitar la sancio; i els motius de no us: la incomoditat,
I'oblit, el desplagament curt o simplement que no volen posar-se’l (Fuentes
2005).

En aquest treball, i en relaci6 amb els motius d’us i no us del casc, ens

plantegem com a objectius especifics:

71

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



3. Objectius de la investigacio

3.2.2.1 Determinar quins son els motius autoinformats d’ds i no Us del

casc per part dels conductors de ciclomotor.

3.2.2.2 Coneixer els motius d’ds i no Us del casc per part dels

adolescents que viatgen com a passatgers amb ciclomotor.
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3.2.3 Objectius relacionats amb les expectatives de resultats.

Segons el model de Bandura (1991) I'expectativa de resultat positiu d’'una
conducta és una variable motivacional que prediu la seva realitzacio. En aquest
sentit, la creenca que fer servir el casc és una mesura efectiva per esmorteir les
lesions o evitar la mort en cas d’accident amb ciclomotor, seria una variable

predictiva de I'is d’aquesta mesura de seguretat.

Dins del model de Bayés (1995) aquesta variable estaria inclosa dins la
informacié disponible i seria una condicié necessaria perd no suficient per

realitzar una conducta.

Els resultats d’investigacions prévies que han estudiat el paper d’aquesta
variable en la realitzacié de conductes preventives son contradictoris. Creure
en l'eficacia de I'is del cinturé de seguretat prediu I'is d’aquest dispositiu de
seguretat entre els conductors d’automobils (Cunill, 2001; Gras et al., 2007). En
canvi, creure en I'efectivitat de I'is del casc com a mesura preventiva no prediu
I'ds d’aquest dispositiu entre els conductors de ciclomotors, perd si entre els

acompanyants (Fuentes, 2005).

En aquest cas 'objectiu especific que es planteja en el present estudi és:

3.2.3.1 Valorar la creenca sobre I'efectivitat del casc, per evitar lesions
greus i la mort en cas d’'un accident de ciclomotor, dels nois i de

les noies i la seva relacié amb I'Us autoinformat del casc entre

els conductors i els passatgers de ciclomotors.
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3.2.4 Objectius relacionats amb la influéencia social.

La pressi6 social percebuda, positiva o negativa, per dur a terme una conducta
és un factor que s’ha associat a la seva realitzaci6é. Creure que els referents
més propers accepten i fan un determinat comportament incrementa la
probabilitat de la mateixa conducta en la persona que té aquesta creenca
(Bandura i Walters, 1974; Bayés, 1995). En el model de Bayés, la influéncia
social seria un factor situacional present que pot predisposar o no a la

realitzacié d’'una conducta.

Existeix nombrosa evidéncia empirica que recolza aquestes prediccions. Pel
que fa al cinturé de seguretat, diverses investigacions han trobat una relacié
positiva entre I'is propi i I'is de familiars i amics (Chliaoutakis et al., 2000;
Cunill et al., 2000b, 2004b; Gras, et al., 2007).

Pel que fa a 'is del casc, diversos estudis han obtingut resultats en la mateixa
linia (Bianco, 2005; Fuentes, 2005; Department of Transportation State of
Hawaii, 2004; Canada Safety Council, 2006).

En referéncia a la influéncia social, els objectius que es plantegen en aquest

treball son:

3.2.4.1 Coneixer les creences sobre el patré d’'us del casc per part dels

amics i familiars.

3.2.4.2 Coneixer les creences sobre el patré d’as correcte del casc (ben

acoblat i cordat) per part dels amics i familiars.
3.2.4.3 Estudiar la relacidé entre les creences sobre el patré d’as del

casc per part d’amics i familiars, i I'Us autoinformat d’aquest

dispositiu de seguretat per part dels nois i noies de la mostra.
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3.2.4.4 Estudiar la relacié entre les creences sobre el patré d’is
correcte del casc per part de familiars i amics, i I’'Gs autoinformat

d’aquest dispositiu de seguretat dels nois i noies.
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3.2.5 Objectius relacionats amb el coneixement de les

campanyes preventives.

Les campanyes preventives pretenen, en ultima instancia, aconseguir un canvi
en la conducta de la poblaci6 a la qual van dirigides. Perd no sempre
s’aconsegueix aquest ambicids objectiu: en molts casos ni tan sols es recorden
i en altres unicament s’aconsegueix sensibilitzar només a una part del col-lectiu
al que s’adreca (Conejera et al., 2003; SCT, 2006a).

Segons Bandura (1987) les campanyes preventives fan que s’incrementi
l'interés per la prevencié al transformar “les probables consequéncies dels

habits perjudicials en preocupacions actuals” (pp. 201).

En aquest treball es vol esbrinar si els adolescents recorden algunes de les
campanyes que promouen I'us del casc entre els usuaris de ciclomotor i si sén
els usuaris que fan servir sempre aquest dispositiu de seguretat els que
recorden amb meés frequéncia les campanyes en comparacid6 amb els no
usuaris o els usuaris ocasionals. A més, es pretén conéixer quines son les
campanyes més recordades. D’acord amb els models predictius del
comportament preventiu estudiats (Bandura, 1990; Bayés, 1992) es preveu que
els adolescents recordin millor aquelles campanyes on els protagonistes son

persones joves com ells.
En aquesta linia, ens plantegem com a objectiu especific:
3.2.5.1 Esbrinar el coneixement que tenen els participants sobre les

campanyes promotores de I'GUs del casc i la seva relaci6 amb

I’Gs autoinformat d’aquest dispositiu de seguretat.
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3.2.6 Objectius relacionats amb les caracteristiques del casc.

D’acord amb el model de prevencio de la malaltia, les caracteristiques del casc
que ha de fer servir I'adolescent és una altra variable situacional que pot
facilitar o inhibir el seu us (Bayés, 1990). Un casc percebut per I'adolescent
com a “bonic”, “comode” i que estigui “de moda” és més probable que sigui

utilitzat amb més frequencia que un altre “lleig”, “incomode” i que “no segueixi

la moda”.
En aquest sentit ens plantegem com objectiu:
3.2.6.1 Coneixer algunes caracteristiques del casc percebudes pels

participants i la seva relaci6 amb I'0s autoinformat d’aquest

dispositiu de seguretat.
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3.2.7 Objectius relacionats amb la preocupacié per tenir un

accident amb ciclomotor.

La reactivitat emocional és una de les variables que Bayés (1992) considera
rellevant en la prediccié de la conducta. La preocupacié per sofrir un accident
amb ciclomotor seria un exemple de variable inclosa dins d’aquesta categoria

que pot condicionar I'Us del casc dels adolescents.

Es coneix que un 85,8% dels espanyols entre 18 i 24 anys es declaren
preocupats per tenir un accident de transit (Europa Press, 2004). En un estudi
amb adolescents, Fuentes (2005) observa que la preocupacié per patir un
accident amb ciclomotor condiciona I'us del casc. Aixi es constata que els
usuaris de ciclomotor que usen de manera continua el casc es mostren més
preocupats per tenir un accident de ciclomotor i que les adolescents gironines

es mostren més preocupades per tenir un accident de moto que els nois.

Els objectius especifics que ens plantegem referent a aquesta variable son:

3.2.7.1 Analitzar el grau de preocupacié dels adolescents respecte a
tenir un accident de ciclomotor i estudiar si aguesta variable es
relaciona amb I'Gs 0 no Us del casc.

3.2.7.2 Comprovar si existeix relacié entre el grau de preocupacio dels

participants per tenir un accident de ciclomotor i el fet de
col-locar-se i cordar-se bé el casc.
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3.2.8 Objectius relacionats amb I’experiencia propia en

accidentalitat.

L’experiéncia prévia amb accidentalitat és una variable que pot predir els
comportaments preventius en la conduccié de vehicles. Haver patit algun
accident pot fer que la possibilitat de tenir-ne un en el futur es percebi com
quelcom més proper en el temps 0 més probable (Gras, 1994). A més, si les
consequencies de I'accident han estat importants, I'adolescent pot estar més
sensibilitzat davant el problema, la qual cosa el predisposaria a realitzar

conductes preventives (Bayés, 1992).

En aquest treball es vol coneixer quants adolescents han sofert un accident de
moto recentment (uUltims dos anys) i algunes questions relacionades amb el
sinistre, tals com si portaven o no posat el casc correctament, els motius d’us i
no us d’aquest dispositiu, la gravetat de I'accident i les seves sequeles. A més,
es vol saber si estan més preocupats per la possibilitat de tenir un accident en
el futur, aquells adolescents que previament han estat accidentats respecte als
que no han passat per aquesta experiéncia i si s’observen diferéncies entre els
dos grups (accidentats/no accidentats) en la frequéncia actual autoinformada
d'us correcte del casc. De la mateixa manera, es vol saber si després de
I'accident han continuant conduint un ciclomotor amb la mateixa frequiéncia que

abans i per que.

Els objectius especifics relacionats amb I'experiéncia propia en accidentalitat es

concreten en:
3.2.8.1 Esbrinar quants participants han sofert un accident de moto en
els ultims dos anys i si portaven posat el casc correctament en

el moment de I'accident.

3.2.8.2 Concretar els motius d’'Us i no us correcte del casc (col-locat i

cordat) informats pels participants en el moment de I'accident.
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3.2.8.3

3.28.4

3.2.8.5

3.2.8.6

3.2.8.7

3.2.8.8

Determinar quants dels adolescents que han patit un accident
de moto en els dltims dos anys han estat assistits en un centre
sanitari en el moment de l'accident i concretar quants han

requerit hospitalitzacio.

Comprovar si existeix relaci6 entre [I'experiéncia en
accidentalitat i el grau de preocupacié per tenir un accident de

ciclomotor.

Detectar quants dels participants que han sofert, com a minim,

un accident de moto han patit alguna sequela.

Coneixer la freqiéncia de conduccié i I'Gs del ciclomotor com a

passatgers després de patir un accident amb aquest vehicle.

Coneéixer els motius dels participants que han sofert un accident
de ciclomotor per tornar a conduir i viatjar com a passatgers

amb més o menys freqléncia que abans de patir I'accident.

Estudiar la relaci6 entre I'experiéncia en accidentalitat amb
ciclomotor dels nois i noies participants i I’'s autoinformat del
casc aixi com I'Us correcte d’'aquest dispositiu de seguretat

guan circulen amb ciclomotor.
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3.2.9 Objectius relacionats amb I’experiencia vicaria en

accidentalitat.

La sensibilitzacié amb el problema de I'accidentalitat no té perqué ser deguda a
haver sofert un accident propi. L’experiéncia vicaria en accidentalitat pot ser
també rellevant, principalment si les persones afectades son referents de

conducta propers a I'adolescent (Bandura,1987).

En aquest treball s’estudia la relacié entre I'accidentalitat de familiars i amics i

I'ds actual del casc per part de I'adolescent.

Concretament els objectius especifics que es plantegen en relaci6 amb

I'experiéncia vicaria en accidentalitat son:

3.2.9.1 Esbrinar quants participants informen tenir familiars i amics que
hagin patit un accident de moto en els ultims dos anys i si
portaven posat el casc correctament en el moment de I'accident.

3.2.9.2 Comprovar si existeix relacié entre |'experiéncia vicaria en

accidentalitat pel que fa a familiars i amics dels participants i

I’Gs del casc en els usuaris de ciclomotor.
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3.2.10 Construccio d’'un model predictiu de I'Gs del casc.
Per ultim, ens proposem construir dos models jerarquics de regressio logistica

per predir I'is del casc dels conductors i dels passatgers quan circulen amb

ciclomotor. De manera més especifica, tenim com a objectius:

3.2.10.1 Identificar quines de les variables estudiades prediuen millor

I’Gs continu del casc entre els conductors de ciclomotor.

3.2.10.2 Identificar quines de les variables estudiades prediuen millor

I’Gs continu del casc entre els passatgers de ciclomotor.
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3.3 OBJECTIUS ESPECIFICS DE LA SEGONA FASE.

3.3.1 Objectius relacionats amb el perfil sociodemografic dels

joves accidentats.

Partint del model dinamic de prevencido de la malaltia de Bayés (1992), el
present és determinat per un passat amb uns factors historics (antecedents)
que influiran a la nova situacio interactiva concreta com seria, en el cas que ens
ocupa, l'experiéncia d’'un accident greu amb ciclomotor; volem conéixer a
través del relat dels 4 joves accidentats quin és el seu perfil sociodemogafic,
com passen el temps lliure, qué en pensen del ciclomotor i quina és la seva
experiencia amb aquest vehicle tenint present que el ciclomotor té
connotacions positives en el seu grup d’iguals i que als catorze anys una de les
demandes dels adolescents als pares és que els comprin un ciclomotor
(Sarramona, 2005).

L’objectiu que es planteja respecte al perfil sociodemografic dels joves

accidentats és el seguent:

3.3.1.1 Coneéixer d’aquests joves que han sofert un accident amb
ciclomotor:
e Amb qui viuen.
e Que fan en el seu temps lliure.

e Laseva experiéncia com a usuaris de ciclomotor.
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3.3.2 Objectius relacionats amb I'Gs del ciclomotor i del casc.

Tenint present la influéncia social com a determinant de la conducta (Bandura i

Walters, 1974; Bayés, 1995) i 'evidéncia empirica que constata la seva relacio

amb I'Us del casc en circular amb ciclomotor (Canada Safety Council, 2006;

Department of Transportation State of Hawaii, 2004; Fuentes, 2005), ens

plantegem el seguents objectius:

3.3.21

3.3.2.2

3.3.2.3

3.3.24

3.3.2.5

Esbrinar quines opinions tenen els joves que han sofert un
accident de ciclomotor respecte aquest vehicle i la seva

conduccio.

Copsar guines opinions creuen que tenen els amics i familiars

respecte el ciclomotor i la seva conduccio.

Coneixer com és el casc d’aquests adolescents accidentats.

Saber quina és la influencia social en I'Gs del casc en els joves

accidentats.

Esbrinar quina és la utilitat que li donen al casc aquests joves

gue han patit un accident amb ciclomotor.
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3.3.3 Objectius relacionats amb la historia d’accidentalitat.

Es obvi que les persones vivim de diferent manera situacions semblants.
Davant d’'un accident hom té unes reaccions emocionals concretes i es posen
en marxa habilitats i estratégies per afrontar la situacié. Aquests factors i
vivéncies (que una persona pot haver viscut en un accident de transit)

condicionarien les accions que es realitzen en el present (Bayés , 1992).

Volem coneixer, en paraules dels propis protagonistes, com han viscut aquesta
experiéncia traumatica, quines han estat les seves reaccions i les de les
persones mes properes aixi com quins canvis de conducta han produit
especialment en la conduccio del ciclomotor.

En relacié al que s’ha exposat, aquests son els objectius que ens plantegem:
3.3.3.1 Coneixer quines han estat les causes de I'accident.

3.3.3.2 Tenir coneixement del context de I'accident.

3.3.3.3 Detectar les reaccions i sentiments propis durant i després de
I’accident.

3.3.3.4 Saber quina ha estat I’experiencia a I’hospital.

3.3.3.5 Esbrinar si hi han hagut canvis en la conducta de I'adolescent

després de I'accident.

3.3.3.6 Tenir coneixement de les possibles seqleles que han quedat de
les lesions de I'accident.

3.3.3.7 Esbrinar quines han sigut les reaccions d’amics i familiars

respecte a l’accident.
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3.3.3.8 Detectar quines son les campanyes de promocié d’'us del casc

gue recorden els joves i quina opinié tenen al respecte.
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4. METODOLOGIA

Introduccio

Aquest estudi s’efectua en dues fases, la primera fase t¢ com a objectiu
estudiar conductes de risc per a la salut en poblacié adolescent gironina
relacionades amb la conduccié de ciclomotors i la metodologia utilitzada és
I'analisi quantitativa. La segona fase de la recerca t¢ com a objectiu recollir
informacié mitjangant entrevistes semiestructurades d’elaboracié propia per a
'analisi de les experiéncies post-traumatiques d’adolescents que han estat
victimes d’accidents de ciclomotor. La metodologia utilitzada en aquesta

segona fase és I'analisi qualitativa.

4.1 PARTICIPANTS

4.1.1 Primera fase: Estudi quantitatiu

La mostra esta formada per 874 joves estudiants de tercer i quart curs d’ESO
procedents de tots els Instituts d’Educacié Secundaria (IESs) publics de la
ciutat de Girona. La recollida de la informaci6 es realitza durant el curs 2005-
06. Participen en l'estudi els estudiants d’aquests cursos dels sis instituts, que
eren presents el dia de la recollida de la informacié. El total d’alumnes
matriculats en aquests cursos és de 1.171 i el percentatge de participacio el
76,6%.

A la Taula 4.1.1.1 es presenten els percentatges de participacié de cada

institut.
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Taula 4.1.1.1: Participants, alumnes matriculats de tercer i quart ’'ESO i percentatge de

participacio a cada institut.

IES Participants Total alumnes Percentatge de
matriculats participacio per
centres
Carles Rahola 82 90 91,1%
Montilivi 136 280 48,6%
Narcis Xifra 143 189 75,6%
Santiago Sobrequés 149 185 80,5%
Santa Eugeénia 178 202 88,1%
Vicens Vives 186 225 82,7%
TOTAL 874 1171 74,6%

El baix percentatge de participacié de I'lES Montilivi s’explica pel fet que el dia
de la recollida alguns estudiants tenien programada una activitat no presencial
sense que fos possible concertar cap més data per motius de funcionament del

centre.

Les edats dels participants oscil-len entre els 14 i els 18 anys amb una mitjana
de 15,08 anys (DT= 0,82). El 46,8% dels joves son nois i el 53,2% sén noies.
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4.1.2 Segona fase: Estudi qualitatiu

S’han realitzat 4 entrevistes a joves accidentats amb ciclomotor, un noi i tres
noies amb lesions greus a crani, encéfal o cara que han necessitat
hospitalitzacié i que estan relacionades amb el no Us, Us incorrecte del casc o
us de casc sense cobertura facial. Els accidents van tenir lloc entre juny i juliol
de 2006 i les entrevistes es van fer durant el mes de setembre de 2006 quan
els joves ja estaven fent més o menys una vida normal (malgrat estar encara

amb baixa médica, anaven a classe i surtien amb els amics).

Per tal d'incrementar la qualitat dels resultats s’ha portat a terme I'estratégia de
la combinacié (Bericat, 1998). En aquest cas, els resultats obtinguts a la
primera fase amb una investigacido que aplica la metodologia quantitativa
s’amplien a la segona a partir de la informacio recollida utilitzant la metodologia
qualitativa. Aquesta combinacié en el nostre estudi ha servit per aprofundir en

les vivéncies dels joves que han tingut un accident.
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4.2 INSTRUMENTS

4.2.1 Questionari

El questionari elaborat per la recollida de la informacié s’ha basat parcialment
en el questionari del treball de recerca “Els adolescents gironins i I'is del casc”
de la mateixa autora de la tesi (Fuentes, 2005). Es tracta d’'un questionari amb
preguntes tancades i alguna oberta on es recull informacié sobre variables
demografiques, patré d'us del ciclomotor i casc en usuaris de ciclomotor,
expectatives de resultats, influencia dels amics i familiars, coneixement de
campanyes promotores de I'is del casc, caracteristiques del casc propi, nivell
de preocupacid per tenir un accident de ciclomotor, experiéncia en
accidentalitat i patré de I'is del ciclomotor i del casc després de patir un

accident.

Tot seguit es detallen les variables recollides amb aquest questionari, que es

presenta a '’Annex 3.

e Variables demografiques

S’avalua el sexe, I'edat, l'institut de procedéncia i el curs .

o Us del ciclomotor i del casc

o Conductors de ciclomotor.
Possessio de la llicencia de conduccio i freqiéncia de conduccié de
ciclomotor.
Es pregunta als participants si tenen llicencia per conduir ciclomotor o
motocicleta.
A més se’ls demana amb quina frequéncia condueixen un ciclomotor. Les
opcions de resposta son: “A diari, més d’'una vegada a la setmana, una vegada

a la setmana, menys d’'una vegada a la setmana o mai”.
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Us del casc en conductors de ciclomotor.
Es pregunta als participants, en cas que condueixin, si es posen el casc. Les

opcions de resposta sén: “Sempre, a vegades o mai”.

Us correcte del casc (ben col-locat) en conductors de ciclomotor.
Es vol saber, en cas que els participants es posin el casc quan condueixen un
ciclomotor, si se’l posen ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al

cap. Les opcions de resposta son: “Sempre, a vegades o0 mai’.

Us correcte del casc (cordat) en conductors de ciclomotor.
Ens interessa conéixer si els participants conductors de ciclomotor quan es
posen el casc, se’l corden. Igual que a la pregunta anterior les opcions de

resposta son: “Sempre, a vegades o mai”.

o Passatgers de ciclomotor
Frequéncia d’us del ciclomotor com a passatger.
Es pregunta als participants amb quina frequéncia viatgen amb ciclomotor com
a passatgers. Les opcions de resposta son: “A diari, més d’'una vegada a la

setmana, una vegada a la setmana, menys d’'una vegada a la setmana o mai”.

Us del casc dels passatger de ciclomotor.
Es demana als adolescents que viatgen amb ciclomotor com a passatgers si es
posen el casc, tenint les seguents opcions per resposta: “Sempre, a vegades o

mal.

Us correcte del casc (ben col-locat) dels passatgers de ciclomotor.

Es vol saber si els participants que viatgen amb ciclomotor com a passatgers
quan es posen el casc, se’l col-loquen bé de tal manera que quedi ben acoblat
al cap. Igual que en altres preguntes les opcions de resposta sén: “Sempre, a

vegades o mai”.
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Us correcte del casc (cordat) dels passatgers de ciclomotor.
Tal i com en el cas dels conductors també es pregunta als participants que
viatgen amb ciclomotor com a passatgers si quan es posen el casc se’l corden.

Com opcions de resposta tenen: “Sempre, a vegades o mai”.

e Tipus de casc.
Per conéixer quin tipus de casc utilitzen els participants es pregunta: “En cas
que tinguis casc, de quin tipus €s?”. Les opcions de resposta proposades son:

“Integral, jet, demi-jet, altres o no en tinc”

e Motius d'Us i no Us del casc
Motius d’Us i no Us del casc dels conductors de ciclomotor.
Es pregunta als participants el motiu de I'is o no Us del casc quan condueixen

un ciclomotor. Es tracta d’'una pregunta oberta.

Motius d’Us i no Us del casc dels passatgers de ciclomotor.
Es demana als participants, amb una pregunta oberta, el motiu de I'is o no us

del casc quan viatgen amb ciclomotor com a passatgers.

o Expectatives de resultats
Creences sobre I'efectivitat del casc per evitar lesions greus o la mort en
cas de tenir un accident amb ciclomotor.
Es convida als participants a puntuar la creenca sobre I'efectivitat del casc en la
prevencio de lesions greus o la mort en cas d’accident de ciclomotor. S’utilitza
una escala tipus likert amb 11 opcions de resposta, considerant 0 com a “gens

efectiu” i 10 com a “molt efectiu”.

e Influencia social

o Influencia social dels amics

Influéncia social dels amics en I'Us del casc quan es circula amb moto.
Aquesta és la pregunta que es fa als participants: “La majoria dels teus

amics/gues es posen el casc quan van amb moto (com a conductors o
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passatgers)?”. Com a opcions de resposta tenen: “Sempre, a vegades, mai, no

ho sé o no van amb moto”.

Influéncia social dels amics en I'Us correcte del casc (ben col-locat) quan
es circula amb moto.

Es pregunta als adolescents: “Creus que gquan els teus amics es posen el casc,
se’l posen ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?”’, essent

les opcions de resposta: “Sempre, a vegades, mai 0 no ho sé”.

Influéncia social dels amics en I'Us correcte del casc (cordat) quan es
circula amb moto.

També es convida als participants a respondre la pregunta anterior perod
referida a si els amics porten cordat el casc. Les opcions de resposta son les

mateixes: “Sempre, a vegades, mai 0 no ho sé”.

o Influencia social dels familiars
Influéncia social dels familiars en I'Us del casc quan es circula amb moto.
La influéncia dels familiars en I'ius del casc s’avalua amb la pregunta: “La
majoria dels teus familiars es posen el casc quan van amb moto (com a
conductors o passatgers)?”. Com a opcions de resposta tenen: “Sempre, a

vegades, mai, no ho sé o no van amb moto”.

Influéncia social dels familiars en I'Us correcte del casc (ben col-locat)
guan es circula amb moto.

Es pregunta als adolescents: “Creus que quan els teus familiars es posen el
casc, se’l posen ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?”.

Tenen com a opcions de resposta: “Sempre, a vegades, mai o0 no ho sé”.

Influéncia social dels familiars en I'Us correcte del casc (cordat) quan es
circula amb moto.

De nou es convida als participants a respondre la pregunta anterior perd
referint-se a si els familiars porten cordat el casc. Les opcions de resposta

també son: “Sempre, a vegades, mai 0 no ho sé”.
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o Coneixement de campanyes promotores de |I'Us del casc.
Es pregunta als participants si coneixen alguna campanya realitzada amb

I'objectiu de promoure I'Us del casc.

Record de personatges que sortien en alguna campanya promotora de
I’Gs del casc.

A aquells participants que recorden alguna campanya promotora de I'us del
casc també se’ls demana de forma oberta si recorden algun personatge que hi

sortis i quin.

Record de I'argument d’alguna campanya promotora de I'Us del casc.
També es pregunta als participants si recorden I'argument d’alguna de les

campanyes .

Explicacio d’alguna campanya promotora de I'Us del casc.
En cas que recordin 'argument d’alguna campanya es convida als participants

a explicar-lo breument mitjangcant una pregunta oberta.

o Caracteristiques del casc propi.
Es convida als participants a assenyalar en cada apartat com creu que és el
seu casc:

1. Bonic o lleig

2. Segueix la moda o esta passat de moda

3. Comode o incomode

e Nivell de preocupacio6 per tenir un accident de moto.
Es proposa als participants que puntuin la preocupacié per patir un accident
de ciclomotor. S'utilitza una escala tipus likert amb onze opcions de resposta,

considerant 0 com a “gens” i 10 com a “molt”.

e Experiencia propia en accidentalitat.
Es pregunta als participants si han patit alguna vegada un accident de moto. En

cas d’haver patit algun accident de moto es convida als participants que, fent
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referéncia al més greu, informin sobre algunes circumstancies relacionades

amb el sinistre, com soén:

Condicio d’usuari en cas d’'accident de ciclomotor.
Es demana que indiquin si en el moment de I'accident conduien el ciclomotor o

anaven de passatgers.

Us correcte del casc (ben col-locat) en cas d’accident de ciclomotor.
La pregunta que es fa als participants referida al moment de l'accident és:
“Portaves el casc ben col-locat de tal manera que quedava ben acoblat al

cap?”.

Motius d’Us o no Us correcte del casc (ben col-locat) en cas d’accident de
ciclomotor.
Amb una pregunta oberta es demana als adolescents els motius d’'us o0 no us

correcte del casc (ben col-locat) en el moment de I'accident.

Us correcte del casc (cordat) en cas d’accident de ciclomotor.
També es pregunta als participants que han patit un accident de moto si en

aquell moment portaven el casc cordat.

Motius d’Us o no Us correcte del casc (cordat) en cas d’accident de
ciclomotor.
Es demana als participants quins son els motius per portar el casc cordat o

descordat en el moment de I'accident mitjangant una pregunta oberta.

Assisténcia sanitaria en cas d’accident de ciclomotor.
Es pregunta als enquestats: “T’han assistit en algun centre sanitari per aquest

accident?”.
Hospitalitzacid en cas d’accident de ciclomotor.

També es pregunta als adolescents si han estat hospitalitzats per I'accident de

moto.
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Estada a I’hospital en cas d’accident de ciclomotor.
En cas de ser afirmativa la pregunta anterior, es convida als participants a que

ens diguin quants dies han estat hospitalitzats.

Existéncia de seqleles en cas d’accident de ciclomotor.
Es pregunta als participants: “Aquest accident t'ha deixat algun tipus de

sequela?”

Tipus de seqieles en cas d’accident de ciclomotor.
En cas que els participants hagin patit algun tipus de sequela es proposa

mitjangant una pregunta oberta a que I'explicitin .

Frequéncia de conduccio del ciclomotor després de l|'accident amb
aguest vehicle.

Es pregunta als participants: Després de 'accident, has tornat a conduir moto...
Les opcions de resposta sén: “Amb més freqliiéncia, amb la mateixa frequiéncia,

amb menys freqliéncia o no he tornat a conduir moto”.

Motius de conduccié del ciclomotor després de l'accident amb aquest
vehicle.
Es convida als adolescents a que expliquin els motius de conduccié del

ciclomotor després de I'accident amb una pregunta oberta.

Freguencia d'us del ciclomotor com a passatger després de l'accident
amb aquest vehicle.

Es pregunta als participants: Després de l'accident, has tornat a anar com a
passatger amb moto... Les opcions de resposta soén: “Amb més freqlencia,
amb la mateixa frequéncia, amb menys freqiiéncia o no he tornat a conduir

moto”..

Motius d’us del ciclomotor com a passatger després de l'accident amb
aguest vehicle.

Al igual que a l'apartat anterior es demana, amb una pregunta oberta, els
motius de viatjar com a passatger després de I'accident de moto.
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e Experienciavicaria en accidentalitat.
Accidentalitat de familiars com usuaris de moto.
També es pregunta als participants si algun dels seus familiars ha patit en els

ultims dos anys un accident de moto.

Us del casc dels familiars en cas d’accident de moto.
En cas que la resposta a la pregunta anterior sigui afirmativa es pregunta si en
el moment de l'accident el seu familiar portava el casc posat. Les opcions de

resposta son: "Si, no o no ho sé”.

Us correcte del casc (cordat) dels familiars en cas d’accident de moto.
En el cas que la resposta a l'anterior pregunta sigui afirmativa es pregunta:

“Portaven el casc cordat ?”. Les opcions de resposta sén: "Si, no o no ho sé”.

Us correcte del casc (ben col-locat) dels familiars en cas d’accident de
moto.

També es pregunta als adolescents si els familiars accidentats portaven el casc
ben col-locat en el moment de l'accident. Les opcions de resposta son les

mateixes: "Si, no 0 no ho sé”.

Accidentalitat dels amics com usuaris de moto.
A l'igual que en el cas dels familiars es pregunta als participants si algun dels

seus amics ha patit en els ultims dos anys un accident de moto.

Us del casc dels amics en cas d’accident de moto.

En cas que la resposta a la pregunta anterior sigui afirmativa es pregunta si en
el moment de I'accident el seu amic/ga portava el casc posat. Les opcions de
resposta son: "Si, no o no ho sé”.

Us correcte del casc (cordat) dels amics en cas d’accident de moto.

En el cas que la resposta a I'anterior pregunta sigui afirmativa es pregunta als
participants si 'amic/ga portava el casc cordat en el moment de l'accident. Les

opcions de resposta sén: ”Si, no o0 no ho sé”.
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Us correcte del casc (ben col-locat) dels amics en cas d’accident de moto.
Es demana als adolescents si els amics/gues accidentats/des portaven el casc
cordat en el moment de I'accident. Les opcions de resposta sén també: "Si, no

0 no ho sé”.
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4.2.2 L'entrevista

Per analitzar les experiéncies post-traumatiques dels adolescents que foren
victimes d’accidents de ciclomotor, s’elabora un guioé per realitzar entrevistes en
profunditat. Es tracta d’'una entrevista semiestructurada i amb preguntes

obertes.

Les preguntes fan referéncia a:
El perfil sociodemografic.
L’us de ciclomotor (experiéncia, conducta, opinid).

L’Us del casc (experiéncia, conducta, sentiments, opinid i coneixements).

O O O O

La historia d’accidentalitat (experiéncia, conducta, sentiments i opinid).

A I'Annex 4 es presenta el guid de I'entrevista.

L’analisi de la informacio recollida a través de les entrevistes s’ha fet a partir de

I'analisi d’arbre funcional i I'analisi d’arbre epistemologic.

Amb I'analisi d’arbre funcional (Santos, 1990) s’ha realitzat una sintesi
progressiva per tal de facilitar una visioé global de I'analisi detallada de totes les
dades. Seguint el procés d’arbre, tot seguit detallem les unitats d’analisi :
0 Unitat Minima d’Analisi (UMA): Opinié emesa per participant.
0 Conjunt d'Unitats Minimes d’Analisi (CUMA): Sintesis d’opinions
emeses pels diferents participants.
0 Suma d'Unitats Minimes d’Analisi (SUMA): Agrupa les opinions
dels diferents participants.
0 Total d’Unitats Minimes d’Analisi (TUMA): Visi6é global del conjunt

de participants.

També s’ha portat a terme I'analisi d’arbre epistemologic (Santos, 1990)
mitjangant I'estudi del conjunt de dades procedents del procés d’exploracié a

través dels seguents aspectes de I'analisi:

O Analisi especulativa o reflexio temptativa, a partir de les dades

registrades es suggereixen linies d’analisi i s’assenyalen les vies de
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possibles connexions amb altres dades i amb els referents teodrics
pertinents.

O Classificacio i categoritzaci6 amb l'objectiu d’ordenar les dades de
manera coherent, completa i ldgica. D’aquesta manera s’han identificat
les categories més importants que també s’han dividit per grups.

o Formacié de conceptes o estratégia d’analisi .
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4.3 PROCEDIMENT

Abans d’iniciar la recollida de dades de la primera fase de la recerca es va
demanar permis al director dels Serveis Territorials del Departament
d’Educacié a Girona per tal de portar a terme aquest estudi. Després d’obtenir
el vist-i-plau es va contactar amb els responsables de cada centre per tal
d’exposar els objectius de la investigacié i sol'licitar la seva autoritzacié. Tot

seqguit es va acordar dia i hora per administrar els questionaris a les classes.

La participacio dels joves estudiants va ser voluntaria i andnima. A més es va
garantir previament la confidencialitat de les dades i I'Us de les mateixes

Unicament amb finalitats de recerca.

La recollida de dades de la primera fase de I'estudi la va portar a terme l'autora
de la tesi, diversos membres del grup de recerca en Psicologia de la Salut de

la UdG i altres col-laboradors durant el curs académic 2005-06.

Per a I'analisi de les dades s’utilitza el paquet estadistic SPSS versions 12.0 i
14.0.

Tot seguit es detallen els tipus d’analisis que s’han portat a terme en la primera

fase de I'estudi:

» El model d’equiprobabilitat entre sexes s’ha contrastat a partir d’'una
prova de bondat d’ajustament basada en la llei normal tipificada.

» Per relacionar variables categoriques s’ha fet servir la prova khi quadrat
(x?) de Pearson.

» Per comparar dues proporcions en mostres relacionades s’ha utilitzat la
prova no parametrica de McNemar.

» La prova de comparacié de mitjanes basada en la distribucié “t”
d’Student s’ha fet servir per comparar dues mitjanes observades en

mostres independents quan la variable dependent era numerica.
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» En els dissenys factorials 2x2 s’ha aplicat l'analisi de la variancia
univariant.
& Els models predictius s’han construit a partir de I'analisi de regressio

logistica binaria.

Les entrevistes corresponents a la segona fase de I'estudi, es portaren a terme
durant el mes de setembre de 2006. Els criteris de seleccié dels participants
foren:
1. Edat compresa entre els 14 i 19 anys .
Que l'accident s’hagués produit en els darrers dos anys.
Que no portessin casc en el moment de l'accident, que el
portessin mal col-locat, descordat o que portessin un casc que no
fos integral.
4. Que haguessin sofert algun tipus de traumatisme craniencefalic
(TCE).
5. Que actualment portessin una vida més o menys “normal” (sortir

amb els amics, anar a classe...).

La previsié fou seleccionar participants de la primera fase de l'estudi que
complissin aquests criteris. Donat que cap d’ells va tenir un accident greu amb
TCE, es buscaren altres participants amb aquestes caracteristiques a partir de
la informacié cedida per I'Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta. Se’ls
demana la participacié per I'entrevista de forma voluntaria i el permis als pares.
Varem rebre informacié de 6 joves que complien els 4 primers criteris de
seleccid, quatre d’ells van accedir a l'estudi i els altres dos van morir a

I'hospital.

Es quedava amb el participant en un lloc confortable per a ell i se li demanava
permis per I'enregistrament de I'entrevista amb un aparell d’audio. En tots els
casos varen accedir a aquesta peticié. La durada aproximada prevista per
entrevista era de mitja hora a tres quarts d’hora. Totes les entrevistes van ser

realitzades per 'autora de la tesi.
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El procés de categoritzacié i codificacio de les dades s’ha realitzat manualment.

La descripcié del procediment per contactar amb cada jove entrevistat a la

segona fase del treball i els detalls del desenvolupament de I'entrevista es

descriuen tot sequit.

Jove 1: Home de 16 anys.

El contacte amb aquest noi fou possible gracies a uns amics de l'autora que

van informar de l'accident. En una visita a I'hospital vam demanar la seva

col-laboracié per participar en l'estudi. Al setembre es va concertar la data de

I'entrevista.

0]
0
0]
0]
0]

Data entrevista: diumenge 10 de setembre del 2006.

Lloc: Bar de I'estacié de trens de Girona. Hora: 17h.

L’entrevista fou enregistrada amb el permis de I'entrevistat.

Durada de I'entrevista: % hora.

Incidéncies i observacions de I'entrevista: Inicialment I'entrevista es
concerta pel divendres 8 de setembre de 2006 a les 19h30’ al Bar de
'estaciéo de trens de Girona. El jove no es presenta. Es va tornar a
contactar amb ell per telefon i es va concertar una nova data per
I'entrevista. Arriba un xic tard, pel transit, 'acompanyava la mare amb
cotxe fins al lloc de I'entrevista. Després de l'entrevista el jove se’'n va
anar a Barcelona amb tren a una festa a casa d’'una amiga.

El lloc de I'entrevista és un bar molt sorollés i continuament anunciaven
els trens per l'altaveu.

Les respostes de I'entrevistat van ser sempre curtes i es van haver de

reformular algunes preguntes per tal d’'obtenir més informacio.

Jove 2: Dona de 18 anys.

En una visita a la UCI de I'Hospital Universitari de Girona Dr. Josep Trueta

ens van informar que aquesta noia estava ingressada degut a un TCE per

accident de moto sense casc. Es va demanar permis als pares per poder fer

I'entrevista quan la noia ja estigués recuperada. Durant la primera setmana
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de setembre ens posarem en contacte amb ella i concertarem la data de

I’entrevista en un lloc de la seva eleccio.

o Data entrevista: dissabte 16 de setembre del 2006.

o

Lloc: “Konig” del Cul de La Lleona (Bar-sandwich amb musica ambiental
al nucli antic de Girona).

Hora: 17h.

Va consentir I'enregistrament.

Durada de I'entrevista: 1hora.

O O O O

Incidéncies i observacions: Quedarem per l'entrevista el dia 15 de
setembre al “Konig” del Cul de la Lleona (Girona) a les 18h. No es va
presentar. S’havia oblidat de I'entrevista. Varem tornar a contactar amb
ella i concertarem una nova trobada per 'endema a les 17h al mateix
lloc. L'acompanya el seu pare que es presenta a I'entrevistadora i marxa.
Una vegada finalitzada I'entrevista, I'entrevistadora s’adona que la
gravadora no havia funcionat correctament, es va demanar a la

participant poder tornar a repetir-la i va accedir de bon grat.

e Jove 3: Dona de 17 anys.
Vam contactar amb aquesta noia gracies a I'entrevistada “jove 2”, que anava al
darrera de la moto que conduia la “jove 3” quan van tenir l'accident.

Concertarem I'entrevista el dijous 21 de setembre en un lloc de la seva eleccié.

Data entrevista: 21 setembre 2006.

Lloc: “Dinner” (Bar-café) amb musica ambiental.
Hora: 18 h.

Va consentir I'enregistrament.

Durada de I'entrevista: 25 minuts.

O O O O O O

Incidéncies i observacions: Es molt puntual.
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e Jove 4: Dona de 19 anys
El contacte amb aquesta jove es feu a través d'un forum pel web dels
estudiants de la Escola d’infermeria de la UdG on explicava que havia tingut un
accident.

o Data entrevista: 28 de setembre 2006.
Lloc: Despatx 1 de I'Escola Universitaria d’Infermeria de la UdG.
Hora: 16 h.
Dona permis per I'enregistrament.

Durada de I'entrevista: 45 minuts.

O O O O O

Incidéncies i observacions: Va ser molt puntual. Va preferir fer
I'entrevista en aquest despatx per la intimitat. L’entrevista resulta molt

emotiva, fins i tot va plorar en algun moment.

106

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

CAPITOL 5

RESULTATS 12 FASE: ANALISI QUANTITATIVA

5.1. Descripcio de la mostra 111
5.2. Us del ciclomotor i del casc 113
5.2.1. Conductors de ciclomotor 113

5.2.1.1. Possessio de llicencia i frequéncia de conduccié

de ciclomotors 113

Objectiu 3.2.1.1. Coneixer quants nois i quantes noies

informen tenir llicéncia per conduir ciclomotor 113

Objectiu 3.2.1.2. Coneixer la freqiiencia de conduccié de ciclomotor

dels adolescents segons el sexe 114

Objectiu 3.2.1.3. Estudiar la relacio entre la conducci6 de
ciclomotors i la possessioé de llicéncia en funcié del sexe 115
Objectiu 3.2.1.4. Coneixer la frequiéncia d'Us del ciclomotor

entre els adolescents que condueixen sense llicéncia

segons el sexe 116

5.2.1.2. Us del casc dels conductors de ciclomotors 118
Objectiu 3.2.1.5. Coneéixer la freqiiéncia de I'Gs del casc
per part dels adolescents conductors de ciclomotor per

sexe 118

Objectiu. 3.2.1.6. Coneixer la frequiéncia de I'Gs correcte
del casc: ben acoblat al cap i ben cordat, dels nois i de

les noies que condueixen un ciclomotor 119

Objectiu 3.2.1.7. Estudiar la relacié entre la freqliéncia d'Us

del casc i I'is correcte del casc dels conductors de

ciclomotor, per sexe 121
5.2.2. Passatgers de ciclomotors 125
5.2.2.1. Us de ciclomotors com a passatgers 125

Objectiu 3.2.1.8. Coneixer la frequiéncia d’Us del ciclomotor

com a passatgers per part dels nois i noies participants 125
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5.2.2.2. Us del casc dels passatgers de ciclomotors 127

Objectiu 3.2.1.9. Coneixer la freqiiéncia de I'Gs del casc

per part dels passatgers de ciclomotors, per sexe 127

Objectiu 3.2.1.10. Coneixer la freqiieéncia de I'Gs correcte
del casc (ben acoblat al cap i ben cordat) per part dels

nois i noies passatgers de ciclomotor 128

Objectiu 3.2.1.11. Estudiar la relaci6 entre la freqiiéncia
d’Gs del casc i I'Gs correcte del casc dels passatgers de ciclomotor,

per sexe 130

5.2.3. Tipus de casc utilitzat pels usuaris de ciclomotor 134
Objectiu 3.2.1.12. Saber quin tipus de casc utilitzen els
participants quan circulen amb ciclomotor i si existeixen

diferéncies per sexe 134

5.3. Motius d’Us i no Us del casc 136

5.3.1. Motius d’Us i no us del casc dels conductors de ciclomotor_136
Objectiu 3.2.2.1. Determinar quins son els motius autoinformats
d’Gs i no Us del casc per part dels conductors de ciclomotor 136
5.3.2. Motius d’Us i no Us del casc per part dels passatgers que

viatgen amb ciclomotor 139

Objectiu 3.2.2.2. Coneixer els motius d’Us i no Us del casc per

part dels adolescents que viatgen com a passatgers amb

ciclomotor 139
5.4. Variables que poden facilitar o inhibir I'is del casc 142
5.4.1. Expectatives de resultats 142

Objectiu 3.2.3. Valorar la creenca sobre I'efectivitat del casc,
per evitar lesions greus i la mort en cas d’'un accident de
ciclomotor, dels nois i de les noies i la seva relacié amb I'is
autoinformat del casc entre els conductors i els passatgers de

ciclomotors 142

5.4.2. Influéncia social: Us del casc per part dels amics i dels

familiars 145

Objectiu 3.2.4.1. Coneixer les creences sobre el patr6 d'us del

casc per part dels amics i familiars 145

Objectiu 3.2.4.2 Coneixer les creences sobre el patr6 d'Us
correcte del cas (ben acoblat i cordat) per part dels amics i

familiars 147

Objectiu 3.2.4.3. Estudiar la relacié entre les creences sobre el
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patré d’'Us del casc per part d’'amics i familiars, i I'is autoinformat
d’aquest dispositiu de seguretat per part dels nois i noies de la

mostra, 150

Objectiu 3.2.4.4. Estudiar la relacié entre les creences sobre el

patré d'Us correcte del casc per part de familiars i amics, i I'Gs

autoinformat d’aquest dispositiu de seguretat dels nois i noies__157
5.4.3. Coneixement de les campanyes promotores de I'Us del

casc i prevencio d’accidents de transit 168

Objectiu 3.2.5. Esbrinar el coneixement que tenen els participants
sobre les campanyes promotores de I'ls del casc i la seva relacio
amb I'Gs autoinformat d’aquest dispositiu de seguretat 168

5.4.4. Caracteristiques del casc 180

Objectiu 3.2.6. Coneixer algunes caracteristiques del casc
percebudes pels participants i la seva relacié amb I'is

autoinformat d'aquest dispositiu de seguretat 180

5.4.5. Preocupacio per tenir un accident de moto 189

Objectiu 3.2.7.1. Analitzar el grau de preocupacié dels adolescents
respecte a tenir un accident de ciclomotor i estudiar si aquesta

variable es relaciona amb I'is o no Us del casc 189

Objectiu 3.2.7.2. Comprovar si existeix relacié entre el grau de
preocupacio dels participants per tenir un accident de ciclomotor i

el fet de col-locar-se i cordar-se bé el casc 192

5.4.6. Experiéncia propia en accidentalitat 195

Objectiu 3.2.8.1. Esbrinar quants participants han sofert un
accident de moto en els Ultims dos anys i si portaven posat el casc

correctament en el moment de 'accident 195

Objectiu 3.2.8.2. Concretar els motius d'Us i no Us correcte del

casc (col-locat i cordat) informats pels participants 198

Objectiu 3.2.8.3. Determinar quants dels adolescents que han
patit un accident de moto en els dltims dos anys han estat
assistits en un centre sanitari en el moment de l'accident i

concretar quants han requerit hospitalitzacio 203

Objectiu 3.2.8.4. Comprovar si existeix relacié entre I'experiéncia
en l'accidentalitat i el grau de preocupacio per tenir un accident

de ciclomotor 206

Objectiu 3.2.8.5. Detectar quants dels participants que han sofert

com a minim un accident de moto han patit alguna sequela 208
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Objectiu 3.2.8.6. Coneixer la freqiiéncia de conduccié6 i Us del
ciclomotor com a passatgers després de patir un accident amb

aquest vehicle 208

Objectiu 3.2.8.7. Coneixer els motius dels participants que han
sofert un accident de ciclomotor per tornar a conduir i viatjar com

a passatgers amb més o menys freqiiéncia que abans de patir
l'accident 212

Objectiu 3.2.8.8. Estudiar la relacio entre I'experiéncia en
accidentalitat amb ciclomotor dels nois i noies participants i I'ls
autoinformat del casc aixi com I'Us correcte d’aquest dispositiu

de seguretat quan circulen amb ciclomotor 218

5.4.7. Experiéncia vicaria en accidentalitat 225

Objectiu 3.2.9.1. Esbrinar quants participants informen tenir
familiars i amics que hagin patit un accident de moto en els
Gltims dos anys i si portaven posat el casc correctament en el

moment de I'accident 225

Objectiu 3.2.9.2. Comprovar si existeix relacié entre I'experiéncia
vicaria en accidentalitat pel que fa a familiars i amics dels
participants i I's del casc en els usuaris de ciclomotor 228

5.5. Models predictius de I'is del casc 233

5.5.1. Model predictiu de I'is continu del casc en conductors de

ciclomotor 233

Objectiu 3.2.10.1. Identificar quines de les variables estudiades
prediuen millor I'is continu del casc entre els conductors de

ciclomotor 233

5.5.2. Model predictiu de I'is del casc dels passatgers de

ciclomotor 237

Objectiu 3.2.10.2. Identificar quines de les variables estudiades
prediuen millor I'is continu del casc entre els passatgers

de ciclomotor 237
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5. RESULTATS 12 FASE: ANALISI QUANTITATIVA

5.1 DESCRIPCIO DE LA MOSTRA

La mostra esta formada per 874 alumnes de tercer i quart curs d’Ensenyament
Secundari Obligatori (ESO) que pertanyen als sis Instituts d’Ensenyament
Secundari (IESs) publics de la ciutat de Girona. Participen a I'estudi tots els
estudiants d’aquests cursos dels sis instituts que eren presents el dia de la

recollida de la informacié que corresponen al 74,6% del total dels matriculats.

La distribucié dels participants segons la variable sexe es presenta a la Figura
5.1.1. S’observa que el percentatge de noies és lleugerament superior al de
nois. S’ha fet una prova de bondat d’ajustament per contrastar el model
d’equiprobabilitat de la distribucié de nois i noies. Els resultats indiquen que no

es pot rebutjar la hipotesi d’equiprobabilitat. (z=1,89; p=0,06).

Figura 5.1.1: Distribucio dels participants segons el sexe (n=874).

La majoria dels adolescents de la mostra tenen entre 14 i 16 anys (veure Taula
5.1.1) amb una mitjana de 15,08 anys (DT=0,82). L’edat mitjana dels nois és de
15,09 (DT=0,81) i la de les noies és de 15,08 (DT=0,84). La diferéncia

observada no és estadisticament significativa (ts72=0,98; P=0,75).
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Taula 5.1.1: Distribucio dels participants en funcié del sexe i I'edat.

EDAT

SEXE 14 anys 15 anys 16 anys 17 anys 18 anys | TOTAL

NOIS 101 189 102 17 0 409
[24,7%] [46,2%] [24,9%] [4,2%)] [0% ] [100%)]

NOIES 118 214 111 20 2 465
[25,4%] [46,0%] [23,9%] [4,3%)] [0,4%)] [100%)]

TOTAL 219 403 213 37 2 874
[25,1%] [46,1%] [24,4%] [4,2%] [0,2%] [100%)]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

La distribucié del participants segons I'lES on cursen els

mostra a la Figura 5.1.2.

seus estudis es

Respecte al curs, la mostra presenta una distribucié forga homogénia: el
48,3% cursen tercer ’ESO i el 51,7% quart d’ESO.

Figura 5.1.2: Distribucié dels participants segons I'lES de pertinenga (n=874)
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5.2 US DEL CICLOMOTOR | DEL CASC

5.2.1 CONDUCTORS DE CICLOMOTOR

5.2.1.1 Possessié de llicencia i frequencia de conduccié de

ciclomotors.

Objectiu 3.2.1.1: Conéixer quants nois i quantes noies informen tenir

llicencia per conduir ciclomotor.

El 71,2% dels participants (n=622) declaren no tenir llicencia per conduir
ciclomotors. Segons el sexe, s’observa que el 40,8% (n=167) dels nois tenen
llicéncia i només un 18,3% (n=85) de les noies es troben en aquesta situacio
(Veure Figura 5.2.1.1.1). Les diferéncies observades sén estadisticament
significatives (%)= 53,93, P<0,0005).

i
i
i
i
i
i
i
i

Figura 5.2.1.1.1: Distribucié dels participants segons la possessi6 de llicéncia per conduir ciclomotors i el
sexe (n=874).
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Objectiu 3.2.1.2: Coneixer la frequéncia de conducci6 de ciclomotor dels

adolescents segons el sexe.

Un 37,6% (n=327) dels participants condueixen amb més o menys frequéncia
un ciclomotor. La resta, un 62,4% (n=542) informen que mai han conduit un
vehicle d’aquest tipus (Figura 5.2.1.1.2). Cinc participants deixen en blanc

aquesta pregunta.

O Més d'una
setmana

OUna vegade

setmana

OMenys d'un
setmana

B Mai

Figura 5.2.1.1.2 : Distribucié dels participants segons la freqiiencia de conduccié de ciclomotors (n=869).

La frequéncia de conduccio de ciclomotors segons el sexe es mostra a la taula
5.21.1.1. EIl 23,4% dels nois (n=95) condueixen a diari un ciclomotor mentre
només es troben en aquesta situacio el 6,9% (n=32) de les noies. Respecte als
que no condueixen mai, en el grup de nois sén un 46,1% (n=187) a diferéncia
de les noies que son un 76,7% (n=355). D’acord amb el resultat de la prova de
x?, la conduccié de ciclomotors esta relacionada amb el sexe (x%1=86,39,
P<0,0005) de manera que hi ha significativament més conductors entre els nois
que entre les noies (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els

participants que han informat conduir amb alguna frequéncia).
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Taula 5.2.1.1.1: Distribucio dels participants segons la freqtiéncia de conduccié de ciclomotors i

el sexe.

Amb gquina frequéncia condueixes un ciclomotor?

A diari Més Una Menys Mai TOTAL
SEXE d’una vegada a d’'una
vegada a la vegada a
la setmana la
setmana setmana
NOIS 95 37 19 68 187 406
[23,4%] [9,1%] [4,7%] [16,7%] [46,1% ] [100%]
NOIES 32 21 6 49 355 463
[6,9%] [4,5%] [1,3%] [10,6%] [76,7%] [100%]
TOTAL 127 58 25 117 542 869
[14,6%] [6,6%] [2,9%] [13,5%] [62,4%] [100%)]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

Objectiu 3.2.1.3: Estudiar la relacio entre la conduccié de ciclomotors i la

possessio de llicencia en funcio del sexe.

A la Taula 5.2.1.1.2 es mostra la distribucié dels participants segons si es
declaren o no conductors d'un ciclomotor, si disposen de llicencia i el sexe.
Cent nou participants (68 nois i 41 noies) condueixen ciclomotors amb més o
menys frequéncia sense tenir llicéncia per conduir-lo. Aixd suposa un terg del
total dels conductors. Per sexes, condueixen un ciclomotor sense llicéncia el
28,5 % dels nois i el 10,8 % de les noies que declaren conduir alguna vegada
un ciclomotor. Les diferéncies observades entre nois i noies soén

estadisticament significatives (X2(1)= 31,2, P< 0,0005).
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Taula 5.2.1.1.2: Distribuci6 dels participants segons la conduccio de ciclomotors, la possessio

de llicéncia per conduir-los i la variable sexe.

Tens llicencia per conduir Condueixes ciclomotor?
ciclomotor? =

Sl NO Total

Nois 151 16 167
=l [90,4%)] [9,6%] [100%]

No 68 171 239
[28,5%)] [71,5%] [100%]

Total 219 187 406
[53,9%] [46,1%)] [100%)]

Noies 67 18 85
= [78,8%] [21,2%] [100%]

No 41 337 378
[10,8%] [89,2%)] [100%]

Total 108 355 463
[23,3%] [76,7%] [100%]

Freqgiiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

Objectiu 3.2.1.4: Coneéixer la frequencia d’'as del ciclomotor entre els

adolescents que condueixen sense llicencia segons sexe.

A la Taula 5.2.1.1.3 es mostra la frequéncia de conduccié de ciclomotor per

part dels adolescents que condueixen sense llicencia segons la variable sexe.
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Taula 5.2.1.1.3: Distribucio dels participants segons la conduccioé de ciclomotors, la freqiiéncia

de conduccio6 i la variable sexe.

No tenen | Amb quina freqiiéncia condueixes ciclomotor?

llicencia
per conduir A diari Més d’una Una Menys d'una Total
ciclomotor. vegadaala | vegadaala vegada ala
setmana setmana setmana
Nois 3 8 9 48 68
[4,4%] [11,8 %] [13,2%] [70,6%] [100%]
Noies 3 2 3 33 41
[7,3%] [4,9%] [7,3%] [80,5%] [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

La majoria de nois i de noies que no tenen llicéncia per a conduir ciclomotors
ho fan menys d’una vegada a la setmana. Més nois que noies condueixen amb
una frequéncia setmanal o superior. Les diferéncies per génere no son
estadisticament significatives (X2(1)= 1,31, P= 0,25) (Per calcular el valor khi
quadrat s’han agrupat les frequéncies a partir “d’'una vegada a la setmana” fins

“a diari” versus “menys d’'una vegada a la setmana”).
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5.2.1.2 Us del casc dels conductors de ciclomotors.

Objectiu 3.2.1.5: Coneixer la frequencia de I'is del casc per part dels

adolescents conductors de ciclomotor per sexe.

La distribucié dels conductors de ciclomotors d’acord amb la seva resposta
a la pregunta: Et poses casc quan condueixes? es mostra en la Figura
5.2.1.2.1. La major part dels conductors de ciclomotors informen que porten
sempre el casc quan condueixen, perd dos de cada deu no el fa servir en totes

les ocasions i 7 conductors de la mostra informen que no el fan servir mai.

Figura 5.2.1.2.1: Distribucié dels conductors de ciclomotors segons I'is del casc (n=317).

A la Figura 5.2.1.2.2 es presenta la distribucio dels conductors en funcié de I'us
del casc i del sexe. Afirmen portar sempre el casc quan condueixen un
ciclomotor el 80,7% dels nois i el 81% de les noies. La diferencia entre
ambdos sexes no és estadisticament significativa. (x 2(1)=0,004 , P=0,91) (Per
calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que han contestat a

vegades o mai).
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Figura 5.2.1.2.2: Distribucio dels conductors segons I'iis del casc i el sexe (n=317).

Objectiu 3.2.1.6: Coneéixer la frequencia de I'Us correcte del casc: ben
acoblat al cap i ben cordat, dels nois i de les noies que condueixen un

ciclomotor.

Responen a la pregunta, sobre I'Us del casc ben acoblat al cap, 308 conductors
de ciclomotor i la majoria (84,4%) afirmen que ho fan servir sempre
correctament, pero el 14,9% ho fan només a vegades (46 participants) i el 0,6%

mai (2 participants).

A la Figura 5.2.1.2.3 es mostra la distribucié dels conductors segons I'Us
autoinformat del casc ben acoblat al cap i el sexe. Més nois que noies informen
que es posen sempre el casc ben col-locat. La diferéncia entre ambdds sexes
no és estadisticament significativa (x%1=1,06, P=0,30) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat a vegades o mai).
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Figura 5.2.1.2.3: Distribucié dels conductors segons I'iis del casc ben acoblat al cap i la variable sexe
(n=308).

Pel que fa a si es posen el casc cordat quan condueixen, responen a la
pregunta 307 conductors i un 72,6% d’ells informen que sempre se’l corden,
respecte al 21,5% (66 participants) que afirmen fer-ho només a vegades i al

5,9% (18 participants) que no se’l corden mai.

A la Figura 5.2.1.2.4 es mostra la distribucié dels participants conductors
segons l'us del casc cordat i el sexe. Els percentatge de nois que es corden
sempre el casc és lleugerament superior al de noies (73% vs. 71,8%), en canvi
proporcionalment més noies que nois (5,4% vs. 6,8%) no se’l corden mai. Les
diferéncies observades no sén estadisticament significatives (x%1=0,77,
P=0,78) (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que han

contestat a vegades o mai).

120

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.2.1.2.4: Distribucié dels conductors segons I'Us del casc cordat i el sexe (n= 307).

Objectiu 3.2.1.7: Estudiar la relacio entre la frequencia d’us del casc i I'Gs
correcte del casc dels conductors de ciclomotor, per sexe.

A les taules 5.2.1.2.11 5.2.1.2.2 observem la distribucié dels conductors que fan

servir el casc amb més o menys frequéncia segons si el porten ben col-locat o

ben cordat, respectivament.
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Taula 5.2.1.2.1: Distribucio dels participants conductors que fan servir el casc segons la

frequiencia d’Us, I'Us correcte (ben col-locat) i la variable sexe.

Et poses el casc ben col-locat quan condueixes?

Et poses el casc

. Sempre A vegades Mai Total
quan condueixes?
Nois Sempre 156 13 0 169
[92,3%] [7,7 %] [0%)] [100%)]
A 20 15 1 36
VEgEis [55,6%] [41,7%] [2,8%] [100%]
TOTAL 176 28 1 205
[85,9%] [13,7%] [0,5%)] [100%]
Noies Sempre 78 7 0 85
[91,8%] [8,2 %] [0%] [100%]
A 6 11 1 18
RGeS [27,8%] [61,6%] [5,6%] [100%]
TOTAL 84 18 1 103
[81,6%)] [17,5%)] [1%] [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

L’Us del casc mal col-locat es dona amb major frequéncia entre els conductors
de ciclomotor que informen utilitzar-lo només a vegades, respecte aquells que

el fan servir sempre. Aquest patr6 s’observa tant en els nois (44,5% vs. 7,7%)
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com en les noies (67,2% vs. 8,2%) i en ambdods casos les diferencies son
estadisticament significatives (Homes: x2(1)=33,01, P<0,0009; Dones:
x2(1)=33,71, P<0,0006 ). Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat les

categories “a vegades “ i “mai”.
Taula 5.2.1.2.2: Distribucié dels participants conductors que fan servir el casc segons la
freqUiéncia d’Us, I’4s correcte (cordat) i la variable sexe.

Et poses el casc cordat quan condueixes?

Et poses el casc

) Sempre A vegades Mai Total
guan condueixes?
Nois Sempre 137 28 4 169
[81,1%] [16,6 %] [2,3%] [100%]
A 12 16 7 35
VEgaLicE [34,3%)] [45,7%)] [20%] [100%)]
TOTAL 149 44 11 204
[73%] [21,6%] [5,4%] [100%]
Noies Sempre 69 13 3 85
[81,2%] [15,3 %] [3,5%] [100%]
A 5 9 4 18
VEgREIEE [27,8%] [50%] [22,2%] [100%]
TOTAL 74 22 7 103
[71,8%] [21,4%] [6,8%] [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files
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També és entre els conductors que no fan servir en tots els desplagaments el
casc on proporcionalment es troben més usuaris que no sempre es corden
aquest dispositiu de seguretat. Les diferéncies observades son estadisticament
significatives en ambdds sexes (Homes: y?1)= 32,22, P<0,0005; Dones: )=
20,94, P<0,0005). Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat les categories

“a vegades “i “mai”.
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5.2.2 PASSATGERS DE CICLOMOTORS

5.2.2.1 Us de ciclomotors com a passatgers

Objectiu 3.2.1.8: Coneixer la frequencia d’us del ciclomotor com a

passatgers per part dels nois i noies participants.

Dos tercos dels participants viatgen com a passatgers amb ciclomotor (66%,
n=577), respecte al 34% (n=297) que no hi viatja mai. Podem observar la

frequéncia d’'us a la Figura 5.2.2.1.1.

O Més d'una
setmana

OUna vega

setmana

O Menys d'
setmana

B Mai

Figura 5.2.2.1.1: Distribuci¢ dels participants segons la freqiiéncia d’'Us dels ciclomotors com a
passatgers (n=874).

Segons el sexe, la frequencia d’us de ciclomotors com a passatgers es mostra
a la Taula 5.2.2.1.1. Proporcionalment més noies que nois viatgen diariament
en un ciclomotor com acompanyants perd també més noies que nois no han

practicat mai aquesta conducta.

125

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.2.2.1.1: Distribucio dels participants segons la freqiéncia d’as de ciclomotor com a

SEXE

NOIS

NOIES

TOTAL

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

passatger i el sexe.

Amb quina freqliieéncia viatges de passatger amb ciclomotor?

A diari

15
[3,7%]

36
[7.7%]

51
[5,8%]

Més Una Menys Mai
d’'una vegada a d’'una
vegada a la vegada a
la setmana la
setmana setmana
67 42 157 128 409
[16,4%] [10,3%] [38,4%] [31,2% ]
76 34 150 169 465
[16,4%] [7,3%] [32,3%)] [36,3%)]
143 76 307 297 874
[16,4%] [8,7%] [35,1%] [34%]

Si comparem el percentatge de nois (68,8%) i el percentatge de noies (63,5%)

que ha viatjat alguna vegada d’acompanyant en un ciclomotor amb aquells que

no ho han fet mai, les diferéncies no soén estadisticament significatives

(X2(1)=2,47, P=0,12) (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat les

categories “a diari”, “més d’'una vegada a la setmana”, “una vegada a la

setmana” i “menys d’'una vegada a la setmana”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.2.2.2. Us del casc dels passatgers de ciclomotors.

Objectiu 3.2.1.9: Coneixer la freqiéncia de I'Gs del casc per part dels

passatgers de ciclomotors, per sexe.

La distribucié dels passatgers de ciclomotors d’acord amb la seva resposta
a la pregunta: Quan vas de passatger et poses casc? es mostra en la Figura
5.2.2.2.1. Tot i que la major part dels participants informen que porten sempre
el casc quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor, quasi dos de cada 10
no l'utilitzen sistematicament i alguns d’ells informen que no el fan servir mai en

aquestes circumstancies. Han contestat a aquesta pregunta 567 participants.

Figura 5.2.2.2.1: Distribucio dels passatgers de ciclomotors segons I'Us del casc (n=567).

A la Figura 5.2.2.2.2 es presenta la distribucio dels passatgers en funcié de I'is
del casc i del sexe. Més dones que homes (84% vs. 79,8%) afirmen portar
sempre el casc quan viatgen de passatgers amb ciclomotor, pero la diferéncia
entre ambdos sexes no és estadisticament significativa. (x2(1)=1,95, P=0,16)
(Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que han

contestat a vegades o mai).
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Figura 5.2.2.2.2: Distribucié dels passatgers segons I'ls del casc i el sexe (n=567).

Objectiu 3.2.1.10: Coneixer la frequéncia de I'Gs correcte del casc (ben
acoblat al cap i ben cordat) per part dels nois i noies passatgers de

ciclomotor.

La pregunta sobre I'is del casc ben acoblat al cap la responen 551 participants
i el 84,9% afirmen que es posen el casc sempre correctament, mentre que un
14,3 % només ho fan només a vegades i un 0,8% afirmen que mai se'l

col-loquen ben acoblat al cap.

A la Figura 5.2.2.2.3 es mostra la distribucié dels passatgers segons I'is del
casc ben acoblat al cap i el sexe. Proporcionalment més noies que nois es
posen sempre el casc ben col-locat, pero la diferencia entre ambdos sexes no
és estadisticament significativa (y%1=1,19 , P=0,28) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat a vegades o mai).
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Figura 5.2.2.2.3: Distribucié dels passatgers segons I'is del casc ben acoblat al cap i la variable sexe
(n=551).

Tres quartes parts dels participants (74,7%) informen que sempre es posen el
casc cordat quan viatgen de passatgers, respecte el 20,5% que afirmen que
ho fan només a vegades i el 4,8% que mai se’l corden. Responen a aquesta

pregunta 546 participants.

A la Figura 5.2.2.2.4 es mostra la distribucié dels passatgers de ciclomotor
segons la frequéncia d’us del casc cordat i el sexe. El percentatge de
participants que es corden sempre el casc quan viatgen com a passatgers amb
ciclomotor és molt similar en ambdéds sexes, no essent significativa la diferéncia
observada entre ells (x%1=0,13, P=0,72) (Per calcular el valor khi quadrat s’han

agrupat els participants que han contestat a vegades o mai).
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Figura 5.2.2.2.4: Distribucié dels passatgers de ciclomotor segons I'is del casc cordat i el sexe (n=546).

Objectiu 3.2.1.11: Estudiar la relacio6 entre la freqliiéncia d’us del casc i I'Us

correcte del casc dels passatgers de ciclomotor, per sexe.

A les taules 5.2.2.2.11 5.2.2.2.2 observem la distribuci6 dels passatgers que fan
servir el casc amb més o menys frequéncia segons si el porten ben col-locat o

ben cordat, respectivament.

Igual que en el cas dels conductors, entre els passatgers de ciclomotor
s’observa que I'is del casc mal col-locat es dona amb major freqliéncia entre
aquells passatgers que informen posar-se’l només a vegades, respecte a
aquells que I'utilitzen sempre. Aquest patré de nou s’observa tant en els nois
(40,9% vs. 9,7%) com en les noies (47,3% vs. 6,1%). Les diferéncies sén
estadisticament significatives en els dos casos (Homes: xz 1y=259,4, P<0,0005;
Dones: x2(1)=287, P<0,0005). Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat les

categories “a vegades “i “mai”.
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Taula 5.2.2.2.1: Distribucio dels participants que viatgen com a passatgers en ciclomotor i que

fan servir el casc segons la freqliéncia d’Us, I'Us correcte (ben col-locat) i la variable sexe.

Et poses el casc ben col-locat quan viatges de

?
Et poses el casc passatgers
quan vas de
passatger? Sempre A vegades Mai Total
Nois Sempre 196 19 2 217
[90,3%] [8,8 %] [0,9%] [100%]
A 28 19 0 47
HEgREles [59,6%] [40,4%)] [0%] [100%]
TOTAL 224 38 2 264
[84,8%)] [14,4%)] [0,8%] [100%]
Noies Sempre 232 15 0 247
[93,9%] [6,1 %] [0%)] [100%)]
A 20 17 1 38
VEgELieE [52,6%] [44,7%] [2,6%] [100%]
TOTAL 252 32 1 285
[88,4%] [11,2%] [0,4%)] [100%)]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files
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Taula 5.2.2.2.2: Distribucio dels participants que viatgen com a passatgers amb ciclomotor i

que fan servir el casc segons la frequiéncia d'Us, I'Us correcte (cordat) i la variable sexe.

Et poses el casc cordat quan viatges de passatger?

Et poses el casc

Sempre A vegades Mai Total
quan vas de
passatger?
Nois Sempre 175 36 5 216
[81%] [16,7 %] [2,3%] [100%]
A 18 22 5 45
VeIl [40%] [48,9%)] [11,1%] [100%)]
TOTAL 193 58 10 261
[73,9%] [22,2%)] [3,8%)] [100%]
Noies Sempre 201 36 8 245
[82%] [14,7 %] [3,3%] [100%]
A 13 18 7 38
HEgREles [34,2%] [47,4%] [18,4%] [100%]
TOTAL 214 54 15 283
[75,6%)] [19,1%)] [5,3%] [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per files
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Es repeteix el patré de conducta anterior: és entre els passatges que no fan
servir sempre el casc on es troben proporcionalment més usuaris que no se’l
corden sempre. Les diferéncies que s’observen sbén estadisticament
significatives en ambdds sexes (Homes: x2(1)=32,52, P<0,0005; Dones:
X2(1)=40,821, P<0,0005). Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat les

categories “a vegades “i “mai’”.
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5.2.3 TIPUS DE CASC UTILITZAT PELS USUARIS DE
CICLOMOTOR

Objectiu 3.2.2.1: Saber quin tipus de casc utilitzen els participants quan

circulen amb ciclomotor i si existeixen diferéncies per sexe.

En la Figura 5.2.3.1 es mostra la distribucié dels participants segons el tipus de
casc que utilitzen. Responen a la pregunta 520 adolescents la major part dels
quals utilitzen un casc integral. Molts menys (32 persones) utilitzen el casc “jet”
i només 6 persones informen utilitzar el casc “demijet”. Dotze adolescents

informen disposar d’un altre tipus de casc no homologat.

Figura 5.2.3.1: Distribucioé dels participants segons el tipus de casc que utilitzen (n=520).

A la Figura 5.2.3.2 es mostra la distribucié dels participants segons el tipus de
casc que utilitzen i la variable sexe. Podem observar que proporcionalment més
nois que noies utilitzen un casc integral i la tendéncia s’inverteix en el cas del
casc “jet”. Les diferéncies observades entre el tipus de casc integral i jet segon

el sexe son estadisticament significatives (X2(1)= 7,93, P=0,005).

El casc demijet només és utilitzat per nois en aquesta mostra.
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Figura 5.2.3.2: Distribuci6 dels participants segons el tipus de casc que utilitzen i el sexe (n=520).
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5.3 MOTIUS D’US I NO US DEL CASC

5.3.1 MOTIUS D’'US | NO US DEL CASC DELS
CONDUCTORS DE CICLOMOTOR

Objectiu 3.2.2.1: Determinar quins son els motius autoinformats d’ds i no

Us del casc per part dels conductors de ciclomotor.

S’han classificat en quatre categories els motius d'us del casc i en quatre
categories els motius de no Us, informats pels conductors de ciclomotors. Els

motius d’us son els seguents:

Per motius de seguretat.

Per motius legals, sancionadors o obligacions.
Perque va morir un amic d’accident.

Altres.

o o T o

Els motius pels quals els conductors de ciclomotor informen no utilitzar el casc

son :

Perqué no tenen casc disponible.
Perqué els molesta.

Per les caracteristiques del trajecte.
Altres

o o T o

Dos-cents quaranta nou conductors de ciclomotor responen a la pregunta:
perquée et poses casc quan condueixes? D’ells, un 87,1% informen que fan
servir el casc per seguretat és a dir per protegir-se de lesions, com unic motiu
(73 %) o com a complement d’altres: I'obligatorietat de la llei (5,2%) o l'evitacid
de la sanci6 (7,6%). Dos adolescents al-leguen com a motiu complementari a la
seguretat que son obligats per familiars o amics i un altre I'accident greu del

seu pare on no portava el casc.
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A la Taula 5.3.1.1 es mostra la distribucidé dels conductors de ciclomotor d’acord

amb els motius per portar el casc i el sexe.

Dins la categoria “altres motius” s’inclouen motius com: “perqué m’ho han
ensenyat” (0,4%), “per logica” (0,4%), “perqué si” (1,2%) i “perqué queda bé”
(0,4%).

Taula 5.3.1.1: Distribucio dels conductors de ciclomotor en funcié dels motius d’Us del casc i

del sexe.
Sexe Total

Home Dona
MOTIUS D’US DEL CASC EN CONDUCTORS

Per motius de seguretat 145 72 217
[86,3%] [88,9%] [87,2%)]
Per motius legals, sancionadors o obligacions 16 7 23

[9,5%] 8,7%] | [9,2%]

Perqué va morir un amic d’accident 2 1 3
[1,2%] [1,2%] [1,2%]

Altres motius 5 1 6
[3%] [1,2%] [2,4%)]
Total 168 81 249

[100%] | [100%] | [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes

A la Taula 5.3.1.2 es mostra la distribucié dels conductors de ciclomotors en
funcio dels motius per no portar el casc i del sexe. Sén 46, els participants que
responen aquesta pregunta i les respostes més frequents sén alguna
caracteristica del trajecte a realitzar (és curt / és zona rural), la no disponibilitat

del casc o la moléstia que causa portar-lo.

Dins la categoria “altres motius” per no portar casc s’inclouen respostes com:
“perqué em despentino” (2,2%), “perqué no tinc carnet” (4,3%), “per mandra”

(2,2%), “perqué la policia no em veu” (2,2%) i “perqué és una ximpleria” (2,2%).
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Més homes que dones informen que no disposen de casc o que el casc els

molesta, en canvi els motius relacionats amb les caracteristiques del

son informats proporcionalment per més noies que nois.

trajecte

Taula 5.3.1.2: Distribucié dels conductors de ciclomotor en funcié dels motius de no Us del casc

i del sexe.
Sexe Total
Home Dona
MOTIUS PER NO UTILIZAR EL CASC EN
CONDUCTORS
Per les caracteristiques del trajecte 10 6 16
[30,3%] [46,2%] [34,8%]
No tinc casc 11 3 14
[33,3%] [23%] [30,5%]
Em molesta 8 2 10
[24,2%] [15,4%] [21,7%]
Altres motius 4 2 6
[12%] [15,4%] [139%]
Total 33 13 46
[100%] [100%] [100%]
Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per columnes
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5.3.2 MOTIUS D’US | NO US DEL CASC PER PART DELS
PASSATGERS QUE VIATGEN AMB CICLOMOTOR

Objectiu 3.2.2.2: Coneixer els motius d’Us i no Us autoinformats del casc

per part dels adolescents que viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

S’han classificat en cinc categories els motius d’'us del casc i en quatre
categories els motius de no Us informats pels passatgers de ciclomotors. Els

motius d’Us sén els seguents:

Per motius de seguretat.

Per motius legals, sancionadors o obligacions.
Perqué va morir un amic d’accident.

Per motius relacionats amb el conductor.
Altres.

®© a0 T ®

Els motius pels quals els passatgers de ciclomotor informen no utilitzar el casc
son:

. Perqué no tenen casc disponible.

. Perqué els molesta.

1
2
3. Per les caracteristiques del trajecte.
4. Altres

Els passatgers que han informat motius d’'us de casc han estat quatre-cents

vint i cinc.

Un 85% de les respostes fan referéncia a la seguretat com a unic motiu (69%)
o0 com a complement d’altres motius, com sén l'obligatorietat de la llei (6,6%),
I'evitacié de la sancio (7,8%), 'obligacio per part de familiars i amics (0,7%). En
total son sis els adolescents que informen com a unic motiu d’us del casc quan
van de passatgers, la mort d’un amic (1,4%). Sentir-se obligats per part de
familiars i amics per fer servir aquest dispositiu de seguretat, és informat com

unic motiu o complementariament a altres per un 3,8% dels adolescents.
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Quatre persones fan referencia a motius relacionats amb el conductor (manca
de confianga o perqué és la seva responsabilitat) i entre altres motius, quatre
declaren que ho fan per “por”, un per “légica” i 7 simplement “perqué si”. Es
curiés que una persona dona com a motiu per portar casc el fet que li agrada

“‘despentinar-se”.

A la taula 5.3.2.1 es mostra la distribuci6 dels passatgers en funcié dels motius

per fer servir el casc i el sexe.

Taula 5.3.2.1: Distribucié dels passatgers de ciclomotor en funcié dels motius d’us del casc i

del sexe.
Sexe Total
Home Dona
MOTIUS PER FER SERVIR EL CASC EN
PASSATGERS
Per motius de seguretat 163 197 360
[81,9%] [87,2%] | [84,7%]
Per motius legals, sancionadors o obligacions 24 18 42
[12,1%] [8%] [9,9%)]
Perqué va morir un amic d’accident 1 5 6
[0,5%] [2,2%] [1,4%)]
Per motius relacionats amb el conductor 2 2 4
[1%] [1%] [0,9%)]
Altres motius 9 4 13
[4,5%] [1,8%] [3,1%]
Total 199 226 425

[100%] | [100%] | [100%]

Freqliéencia absoluta

[ ] Percentatge per columnes

Seixanta-nou participants han informat motius per no portar casc quan viatgen
com a passatgers amb ciclomotor. Més de la meitat (65,2%) declaren

desplagar-se sense casc per no disposar-ne com a unic motiu (46,4%) o
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complementat amb una referéncia al tipus de trajecte -és curt- (18,8%). Aquest
ultim motiu és esmentat també com a unica justificacio per altres onze
participants (15,9%).

La moléstia és informada com a motiu de no Us per quatre nois adolescents.
Respostes classificades com a “altres motius” com “No cal dur casc quan es
viatja de passatger” (dos adolescents, un noi i una noia), i “perque no” (un
adolescent) sén donades per participants que mai es posen casc quan viatgen

de passatger amb ciclomotor.

A la taula 5.3.2.2 es mostra la distribucio dels passatgers en funcié dels motius

pels quals no fan servir el casc i el sexe.

Taula 5.3.2.2: Distribucié dels passatgers de ciclomotor en funcié dels motius de no Us del casc

i del sexe.
sexe Total
Home Dona
MOTIUS PER NO FER SERVIR EL CASC EN
PASSATGERS
No tinc casc 26 19 45
[65%] [65,4%] | [65,2%]
Em molesta 4 0 4
[10%] [0%] [5,8%]
Per les caracteristiques del trajecte 6 7 13
[15%] [24,1%] | [18,8%]
Altres motius 4 3 7
[10%] [10,3%] [10%]
Total 40 29 69

[100%] | [100%] & [100%]

Freqiiéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes
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5.4 VARIABLES QUE PODEN FACILITAR O INHIBIR L’US DEL
CASC

5.4.1 EXPECTATIVES DE RESULTATS

Objectiu 3.2.2.3: Valorar la creenca sobre I'efectivitat del casc, per evitar
lesions greus i la mort en cas d’'un accident de ciclomotor, dels nois i de
les noies i la seva relaci6 amb I'us autoinformat del casc entre els

conductors i els passatgers de ciclomotors.

La creencga sobre I'efectivitat del casc per evitar lesions greus o la mort en cas
d’'un accident de ciclomotor s’ha avaluat en una escala tipus likert amb 11
opcions de resposta, essent 0 la creenga que el casc no és gens efectiu i 10 la
creenca que és molt efectiu. Vint-i-tres participants no responen aquesta

pregunta.

El 90% de les respostes es troben entre els valors 7 i 10, essent la puntuacio
mitjana de 8,49 (DT =1,58).

Només 2 participants creuen que el casc no és gens efectiu (puntuacié 0). Una
d’aquestes persones és noi, informa que no té llicéncia per conduir ciclomotor
perd condueix a diari i no es posa mai el casc ni quan condueix ni quan va de
passatger perqué li resulta incomode. L’altra persona només viatia com a

passatger en ciclomotor i se’l posa a vegades; en aquest cas €s una noia.

A la Taula 5.4.1 es mostren les mitjanes i desviacions tipiques de la variable
creenga en l'efectivitat del casc segons el sexe i I'Us autoinformat d’aquest
dispositiu de seguretat per part dels conductors i dels passatgers. L’analisi dels
dos dissenys factorials 2x2 ens indica que en el cas dels conductors no
existeix efecte d’interaccio entre el sexe i I'is del casc (F(1,304y= 0,25; P=0,62) ni
tampoc efecte principal en la variable sexe (F(1304)= 0,23; P=0,63). En canvi
s’observa un efecte de I'is del casc sobre la creenca en I'efectivitat de la seva
utilitzacié, de manera que aquells conductors que el fan servir sempre el

consideren més efectiu que aquells que no el fan servir en totes les ocasions
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(F(1,304= 10,3; P= 0,001). En el cas dels passatgers tampoc hi ha interaccio
entre els dos factors (F(1,553=2,02; p=0,16) pero si que son significatius els dos
efectes principals: sexe i Us del casc ( F(1553=2,02; p= 0,046. F(1553=27,86;
p<0,0001, respectivament). Per tant podem afirmar que, entre els passatgers,
els homes creuen més que les dones en I'efectivitat del casc i els adolescents
que sempre fan servir el casc quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor
creuen que aquesta mesura preventiva és més efectiva comparats amb aquells

que no l'utilitzen sempre.
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Taula 5.4.1: Mitjanes i desviacions tipiques de la variable creenga en I'efectivitat del casc segons el sexe i I'is d’aquest dispositiu de seguretat per part dels

conductors i dels passatgers.

CONDUCTORS PASSATGERS
Mitjana (DT) N Mitjana (DT) N
SEXE US DEL CASC
Home SEMPRE 8,7 (1,3) 164 8,6 (1,3) 212
A VEGADES O 7.7 (2,7) 41 7.9 (2,4) 54
MAI
8,5(1,6) 266
Total 8,5 (1,7) 205
Dona SEMPRE 8,5 (1,9) 84 8,5 (1,5) 244
A VEGADES O 7.7 (2,2) 19 7.3(2.3) 47
MAI
Total 8,3 (1,9) 103 8,3 (1,7) 291
TOTAL SEMPRE 8,7 (1,5) 248 8,5 (1,4) 456
A VEGADES O 7,7 (2,5) 60
MAI 7,6 (2,4) 101
Total 8,5 (1,8) 308 8,4 (1,7) 557
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5.4.2 INFLUENCIA SOCIAL: US DEL CASC PER PART
DELS AMICS | DELS FAMILIARS

Objectiu 3.2.4.1: Coneixer les creences sobre el patré d’'as del casc per

part dels amics i familiars.

La pregunta: La majoria dels teus amics/gues es posen el casc quan van en
moto (com a conductors o passatgers)? la responen 868 adolescents, dels
quals quasi la meitat (47,5%) informen que la majoria dels seus amics porten
sempre casc quan circulen amb ciclomotor, el 36,4% que se’'l posen
ocasionalment i només 5 persones indiquen que aquests no ho fan mai. Cal fer
esment que un 12,7% manifesten que no ho saben i un 2,8% que els seus

amics no van en moto.

Quan la pregunta fa referéncia als familiars, la responen 867 adolescents dels
quals un 72,5% informen que creuen que la majoria dels seus familiars sempre
es posen el casc quan circulen amb ciclomotor, un 6,2% que només I'utilitzen a
vegades i només 5 persones creuen que mai se’l posen. Un 6% manifesten

que no ho saben i un 14,6% que els seus familiars no van en moto.

A les Figures 5.4.2.1 i 5.4.2.2 es mostra la distribuciéo dels adolescents en
funcié de la resposta que han donat sobre I'Us del casc per part dels seus
amics i familiars i del sexe. Les diferéncies observades entre nois i noies no
mostren significacio estadistica ni en el cas dels amics (X2(1)= 0,11; P=0,74), ni
en els familiars (y%1= 0,41; P=0,52) (Per calcular el valor khi quadrat s’han
agrupat els participants que han contestat “a vegades “ o “mai” i s’han obviat

els que han contestat : “no ho sé” i “no van en ciclomotor”).
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Figura 5.4.2.1: Distribucié dels participants en funcié de la creenca sobre I'Us del casc per part dels seus

amics i el sexe (n=868).

BEnois

BEnoies

a vegades
no ho sé
no van en

Figura 5.4.2.2: Distribucioé dels participants en funcié de la creenga sobre I'Us del casc per part dels seus
familiars i el sexe (n=867).

S’ha fet una prova de McNemar per comparar les creences dels adolescents
sobre I'is del casc per part de familiars i amics. Sén significativament més els
adolescents que creuen que els seus familiars fan servir sempre el casc en
comparacié amb els que creuen que els seus amics ho fan (X2(1)= 195,57,
P<0,0005).
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Objectiu 3.2.4.2: Coneixer les creences sobre el patr6 d’Us correcte del

casc (ben acoblat i cordat) per part dels amics i familiars.

Preguntem als participants si creuen que la majoria dels seus amics i familiars
es posen el casc ben acoblat al cap. Pel que fa a la pregunta referent als
amics, la responen 874 participants: el 41,7% afirmen que la majoria dels seus
amics es posen el casc ben acoblat al cap, el 39,4% que ho fan a vegades i el
1,8% (15 joves) que no ho fan mai. Els que manifesten que no ho saben sén un
17,15%. Quant als familiars, més de dues terceres parts dels 743 participants
que responen la pregunta (81,7%) afirmen que creuen que els familiars se’l
posen sempre ben acoblat al cap, un 7,7% que ho fan en ocasions i un 0,4%

que mai.

A les figures 5.4.2.3 i 5.4.2.4 es mostra la distribucié dels participants segons
la creenga sobre I'is del casc ben acoblat al cap per part dels seus amics i
familiars, respectivament, segons el sexe. La distribucié per sexes és molt
similar tant en el cas dels amics (3%1=0,19; P=0,67) com dels familiars
(X2(1)=1,68; P=0,20) (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els
participants que han contestat a vegades o mai i s’han obviat les respostes “no
ho sé”).
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Figura 5.4.2.3: Distribucio dels participants en funcio de la creenga sobre I'is del casc ben col-locat per
part dels seus amics i el sexe (n=874).
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Figura 5.4.2.4: Distribucioé dels participants en funcio de la creencga sobre I'Us del casc ben col-locat per

part dels seus familiars i el sexe (n=743).

Respecte a la creencga de si la majoria dels amics i familiars es posen el
casc cordat quan circulen amb ciclomotor, una tercera part (32,9%) dels 839
joves que han contestat a la pregunta, informen que els amics se’l corden
sempre, pero el 3% afirmen que no se’l corden mai i el 44,5% que ho fan

només a vegades. Manifesten que no ho saben un 19,7%.

El 77,5% dels participants creuen que els seus familiars es corden sempre el
casc quan circulen amb ciclomotor, un 10,2% que ho fan ocasionalment i un
1,1% manifesten que els seus familiars no se’l corden mai. Un 11,2% informen
que no ho saben. Han contestat aquesta pregunta set-cents-quaranta-tres

participants.

A les Figures 5.4.2.5 i 5.4.2.6 es mostren les distribucions dels participants
segons la creenga sobre I'Us del casc cordat per part de la majoria d’amics i
familiars i el sexe. No s’observen diferéncies significatives entre nois i noies pel
que fa als amics (x*1)=1,65; P=0,20), pero en el cas dels familiars més nois que
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noies creuen que la majoria dells es corden sempre el casc (x2(1)=6,42;
P=0,01) (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que han

contestat a vegades o mai i s’ha obviat la resposta no ho sé).

Figura 5.4.2.5: Distribucié dels participants en funcié de la creenga sobre I'is del casc ben cordat per

part dels seus amics i el sexe (n=839).
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Figura 5.4.2.6: Distribucié dels participants en funcié de la creenga sobre I'is del casc ben cordat per

part dels seus familiars i el sexe (n=743).

També en aquest cas, molts més adolescents creuen que els seus familiars fan

servir correctament el casc, respecte als que tenen aquesta creenga respecte
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als amics. Els resultats de la prova de McNemar indiquen que tant en el cas de
portar-lo ben acoblat al cap (x2(1)=226,37; P<0,0005) com de portar-lo cordat
(X2(1)=245,28; P<0,00095) les diferéncies sén significatives.

Objectiu 3.2.4.3: Estudiar la relacié entre les creences sobre el patr6 d’ds
del casc per part d’amics i familiars i I'Gs autoinformat d’aquest dispositiu
de seguretat per part dels nois i de les noies de la mostra.

Volem saber si aquells adolescents que majoritariament diuen tenir amics i
familiars que utilitzen sempre el casc quan van en ciclomotor, tendeixen a usar
també el casc quan condueixen una moto en comparaciéo amb aquells que es
relacionen majoritariament amb amics o tenen familiars que no utilitzen el casc

habitualment. Els resultats es mostren (per sexes) a les taules 5.4.2.1i5.4.2.2.

L’us autoinformat del casc per part dels adolescents conductors de ciclomotors
esta relacionat amb la creenca sobre I'Us que en fan els seus amics tant en el
cas dels nois com en el de les noies. Quasi el 94% dels adolescents nois i més
del 95% de les noies que responen que els amics porten sempre casc quan
circulen en ciclomotor també informen que ells l'utilitzen sempre quan
condueixen un d’aquests vehicles. Només un 69,7% dels conductors nois i un
65,4% de les noies que pensen que els seus amic utilitzen el casc “a vegades”,
el fan servir sempre. Tan sols una noia refereix posar-se el casc “sempre”
malgrat la creenga que els seus amics no ho fan “mai”. La diferéncia observada
és estadisticament significativa en els dos sexes (veure Taules 5.4.2.1 i
5.4.2.2).
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Taula 5.4.2.1: Distribucio dels homes segons la creenga en I'Gs del casc per part dels Taula 5.4.2.2: Distribucio de les dones segons la creenga en I'Us del casc per part dels

amics quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc quan condueixen ciclomotor. amics quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc quan condueixen ciclomotor.

Porto el casc quan condueixo ciclomotor Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor

La majoria dels meus amics
porten el casc quan van

amb ciclomotor

La majoria dels meus amics
porten el casc quan van amb

ciclomotor

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
HOMES DONES
SEMPRE 89 5 1 95 SEMPRE 45 2 0 a7
[93,7%)] [5,3%] [1%] [100%] [95,7%)] [4,3%] [0%)] [100%]
A VEGADES
A VEGADES 69 29 1 99 34 16 2 52
[69,7%) [29,3%] [1%)] [100%) [65,4%) [30,8%)] [3,8%) [100%)
0 0 0 0 MAI 1 0 0 1
MAI [0%] [0%] [0%)] [0%] [100%) [0%] [0%)] [100%]
TOTAL
TOTAL 158 34 2 194 80 18 2 100
[81,4%] [17.5%] [1,1%] [100%] [80%] [18%] [2%] [100%]

Frequiéncia absoluta Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files

X2<1)= 18,46, P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants X2(1)= 13,74, P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

que han contestat “a vegades” o “mai”). que han contestat “a vegades” o “mai”)
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A les Taules 54.2.3 i 54.2.4 es mostra la distribucié dels nois i noies
respectivament, segons la creenga en I'Us de casc per part dels amics quan
circulen en un ciclomotor i de I's que en fan ells mateixos quan van de
passatgers en aquest vehicle aixi com els resultats de les proves Xz_ La
tendéncia observada és la mateixa que en el cas dels nois conductors: nou de
cada 10 adolescents que creuen que el seus amics utilitzen sempre el casc
també informen utilitzar-los ells en totes les ocasions. La relacié observada és

estadisticament significativa en els dos sexes (veure Taules 5.4.2.315.4.2.4).
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Taula 5.4.2.3: Distribucié dels homes segons la creenga en I'Us de casc per part dels amics

quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc quan van de passatgers amb ciclomotor.

Porto el casc quan viatjo de passatger amb ciclomotor

La majoria dels meus amics
porten el casc quan van
amb ciclomotor

SEMPRE
HOMES

107
SEMPRE [90,7%)]

88
A VEGADES [69,8%)]

0

[0%]
MAI

195
TOTAL [80%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 17,50, P<0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).
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A VEGADES

10
[8.5%]

34
[27%]

[0%]

a4
[18%]

MAI

1
[0,8%]

4
[3,2%]

[0%)]

[2%]

TOTAL

118
[100%]

126
[100%]

[0%]

244
[100%]

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.4: Distribucié de les dones segons la creenga en I'Us de casc per part dels

amics quan circulem en ciclomotor i de I'Gis propi del casc quan van de passatgeres amb

ciclomotor.

Porto el casc quan viatjo de passatgera amb ciclomotor
La majoria dels meus amics
porten el casc quan van

aml Eiellemeier SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
DONES
129 141
SEMPRE [91,5%] 10 2 [100%]
[7,1%)] [1,4%]
97 123
A VEGADES [78,9%] 24 2 [100%]
[19,5%] [1,6%]
1 2
[33,3%] [66,7%] 0 3
MAI [0%] [100%]
227 36 267
TOTAL [85%] [13,5%] 4 [100%]
[1,5%]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

12(1)= 9,82, P=0,02 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”)
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

La distribucié dels participants en funcié de I'us autoinformat de casc quan
condueixen un ciclomotor i de I's que creuen que fan els seus familiars aixi
com els resultats de les proves y es presenta a les taules 5.4.2.5 (homes) i
5.4.2.6 (dones).

La tendéncia observada, pel que fa als nois, és la mateixa que en el cas dels
amics: dins del grup que creu que els seus familiars utilitzen sempre el casc
trobem un percentatge més elevat (86,7%) d’'usuaris d’aquest dispositiu de
seguretat en totes les ocasions que entre aquells que creuen que els familiars
no el fan servir sistematicament (41,2%). La relacié directa observada entre

aquestes variables és estadisticament significativa (Veure Taula 5.2.4.5).

En el cas de les noies s’observa que dins del grup que creu que els seus amics
fan servir sempre el casc, un 87,2% també informa utilitzar-lo sempre, versus
un 55,6% dins del grup que els amics el fan servir només a vegades, essent la

diferéncia estadisticament significativa (veure Taula 5.2.4.6).

En el cas dels passatgers de ciclomotor s’aprecia la mateixa tendéncia que en

els conductors només en el cas dels nois (veure Taules 5.4.2.715.4.2.8.).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.5: Distribuci6 dels homes segons la creenga en I'Gs de casc per part dels

La majoria dels meus
familiars porten el casc

quan van amb ciclomotor SEMPRE
HOMES
SEMPRE 143
[86,7%]
A VEGADES 7
[41,2%]
MAI 0
[0%]
TOTAL 150
[82,4%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 22,01, P<0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades*” o “mai”).

A VEGADES

20
[12,1%]

9
[62,9%]

[0%]

29
[16%]

Porto el casc quan condueixo ciclomotor

MAI

2
[1,.2%]

1
[5,9%]

[0%]

3
[1,6%)

familiars quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc quan condueixen ciclomotor.

TOTAL

165
[100%]

17
[100%]

[0%]

182
[100%]

Taula 5.4.2.6: Distribuci6 de les dones segons la creenca en I'Us de casc per part dels

familiars quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc quan condueixen ciclomotor.

Porto el casc quan condueixo ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten el quan

anlamblciclomotor SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
DONES

SEMPRE 75 10 1 86
187,2%] [11,6%] [1,.2%] [100%]

A VEGADES 5 4 0 9
155,6%] [44,4%] [0%] [100%]

MAI 1 0 1 2
[50%] [0%] [50%] [100%]

TOTAL 81 14 2 97
[83,5%] [14,4%] 2.1%] [100%]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

12(1)= 7,55, P=0,006 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).
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Taula 5.4.2.7: Distribucié dels homes segons la creenga en I's de casc per part dels

familiars quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc quan van de passatgers amb

La majoria dels meus familiars
porten el casc quan van amb
ciclomotor
HOMES

SEMPRE

A VEGADES

MAI

TOTAL

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 15,91, P=0,0007 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

ciclomotor.

Porto el casc quan viatjo de passatger amb ciclomotor

SEMPRE

181
[85,8%]

7
[43,8%]

1
[100%]

189
[82,9%]

A VEGADES

26
[12,3%]

9
[56,2%]

[0%)]

35
[15,3%]

MAI

4
[1,9%]

[0%]

[0%]

4
[1,8%]

TOTAL

211
[100%)]

16
[100%]

1
[100%]

228
[100%]

Taula 5.4.2.8: Distribucio de les dones segons la creenga en I'Us de casc per part dels
familiars quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc quan van de passatgeres amb

ciclomotor.

Porto el casc quan viatjo de passatgera amb ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten el casc

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
quan van amb ciclomotor
DONES

SEMPRE 200 29 4 233
[85,8%] [12,5%] [1,7%] [100%]

A VEGADES 19 4 1 24
[79,2%] [16,7%] [4,1%] [100%)]

1 0 0 1
MAI [100%] [0%] [0%] [100%]

TOTAL 220 33 5 258
[85,3%] [12,8%] [1,9%] [100%)]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

12(1)= 0,61, P=0,434 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”)
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.4.4: Estudiar la relacié entre les creences sobre el patr6 d’ds
correcte del casc per part de familiars i amics i I’'GUs autoinformat d’aquest

dispositiu de seguretat dels nois i les noies.

Volem estudiar si els participants que creuen que la majoria dels seus amics i/o
familiars es posen el casc ben col-locat aixi com els que creuen que se’l posen
ben cordat, també utilitzen correctament aquesta mesura preventiva quan

condueixen un ciclomotor o quan viatgen de passatgers amb aquest vehicle.

A les Taules 5.4.2.9, 54.2.10, 54.211 i 5.4.2.12 es presenten els resultats
referents als amics i familiars quant a I'is del casc ben col-locat i |la relacié amb
I'is del casc ben col-locat autoinformat en els conductors de ciclomotor per

sexes, aixi com els resultats de les proves x>
En tots els casos s’observa una relacio positiva entre la creenca en el bon us

del casc (ben col-locat) per part d’amics i familiars i el bon Us per part del propi

adolescent enquestat quan condueix un ciclomotor.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.9: Distribuci6 dels homes segons la creenga en I'is de casc ben col-locat per
part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc ben col-locat quan

condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor

La majoria dels meus
amics porten el casc
ben col-locat quan van

SEMPRE
amb ciclomotor
HOMES
SEMPRE 83
[98,8%]
A VEGADES 82
[82%)]
0
MAI [0%]
TOTAL 165
[88,2%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 4,04, P=0,045 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades” o “mai”).

A VEGADES

1
[1,2%]

18
[18%]

3
[100%)]

22
[11,8%)]

MAI

[0%]

[0%]

[0%]

[0%]

TOTAL

84
[100%)]

100
[100%)]

3
[100%)]

187
[100%)]

Taula 5.4.2.10: Distribucié de les dones segons la creenga en I'is de casc ben col-locat per
part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben col-locat quan

condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor
La majoria dels meus
amics porten el casc ben
col-locat quan van amb

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
ciclomotor
DONES

SEMPRE 40 2 0 42
[95,2%] [4,8%] [0%] [100%]

A VEGADES 35 14 0 49
[71,4%] [28,6%] [0%] [100%)]

1 0 1 2
MAI [50%] [0%] [50%] [100%]

TOTAL 76 16 1 93
[81,7%] [17,2%] [1,1%] [100%]

Freqliencia absoluta
[ ] Percentatge per files
X2(1)= 5,619, P= 0,018 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades” o “mai”).
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Taula 5.4.2.11: Distribucioé dels homes segons la creenga en I'Us de casc ben col-locat per

part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc ben col-locat quan

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor

La majoria dels meus
familiars porten casc
ben col-locat quan van SEMPRE
amb ciclomotor

HOMES

SEMPRE 150
[91,5%]

A VEGADES 6
[42,9%]

MAI [0%]

TOTAL 156
[87,6%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 18,42; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

A VEGADES

14
[8,5%]

8
157,1%)

[0%)]

22
[12,4%]

que han contestat “a vegades*” o “mai”).

MAI

[0%]

[0%]

[0%)]

[0%]

TOTAL

164
[100%)]

14
[100%]

0
[100%)]

178
[100%)]

Taula 5.4.2.12: Distribucié de les dones segons la creencga en I'is de casc ben col-locat per
part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben col-locat quan

condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten casc
ben col-locat quan van

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor
DONES

SEMPRE 71 8 0 79
[89,9%] [10,1%] [0%] [100%]

A VEGADES 5 5 0 10
[50%] [50%] [0%] [100%)]

0 1 1 2
MAI [0%] [50%] [50%] [100%]

TOTAL 76 14 1 91
[83,5%] [15,4%] [1,1%] [100%)]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

X2(1)= 5,66; P= 0,017 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

A les Taules 5.4.2.13, 5.4.2.14, 5.4.2.15 1 5.4.2.16 es presenten els resultats
referents a la creenca d’us del casc ben col-locat per part d’amics i familiars en
relacio al propi us correcte del casc com a passatgers segons el sexe aixi com
els resultats de les proves 2.

A l'igual que en els conductors, en tots els casos s’observa una relacio positiva

entre les dues variables.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.13: Distribucioé dels homes segons la creenga en I'is de casc ben col-locat per Taula 5.4.2.14: Distribucié de les dones segons la creenga en I'is de casc ben col-locat per
part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'ls propi del casc ben col-locat quan part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc ben col-locat quan
viatgen com a passatgers amb ciclomotor. viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.
Porto el casc ben col-locat quan viatjo de passatger amb Porto el casc ben col-locat quan viatjo de passatgear amb ciclomotor
La majoria dels meus ciclomotor La majoria dels meus
amics porten el casc amics porten el casc
Lelcolineaidlznbay SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL Leleallocailtagian SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor amb ciclomotor
HOMES DONES
0 g @ 5 122 5 0 127
SEMPRE SEMPRE [96,1%)] [3,9%] [0%] [100%)]
[97,3%] [2,7%] [0%] [100,0%]
110 23 0 133
A VEGADES 87 24 1 112 A VEGADES [82,7%] [17,3%] [0%] [100%]
[77,7%] [21,4%] [0,9%] [100%)]
0 5 0 5 1 1 1 3
MAI [0%] [100%] [0%] [100%)] MAI [33,3%] [33,3%] [33,4%] [100%)]
TOTAL 197 32 1 230 TOTAL 233 29 1 263
[85,7%] [13,9%] [0,4%] [100%] [88,6%] [11%] [0,4%] [100%]
Freqliéncia absoluta Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files
X2<1)= 26,29; P<0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que 12(1)= 12,57; P<0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que
han contestat “a vegades* o “mai). han contestat “a vegades* o “mai).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.15: Distribucioé dels homes segons la creenga en I'Us de casc ben col-locat per
part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc ben col-locat quan

viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan viatjo de passatger amb ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten casc
ben col-locat quan van

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor
HOMES
188 22 1 211
SEMPRE
[89,1%] [10,4%] [0,5%] [100%]
A VEGADES 6 10 0 16
[37,5%] [62,5%] [0%] [100%)]
MAI 0 0 0 0
[0%] [0%] [0%] [100%]
TOTAL 194 32 1 227
[85,5%] [14,1%] [0,4%] [100%)]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

X2<1)= 34,85; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

que han contestat “a vegades” o “mai).

Taula 5.4.2.16: Distribucié de les dones segons la creenga en I'is de casc ben col-locat per
part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben col-locat quan

viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan viatjo de passatger amb ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten casc
ben col-locat quan van

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor
DONES

SEMPRE 202 17 0 219
[92,2%] [7,8%] [0%] [100%)]

A VEGADES 15 7 0 22
[68,2%] [31,8%] [0%] [100%]

MAI 0 1 1 2

[0%] [50%] [560%] [100%]

TOTAL 217 25 1 243
[89,3%] [10,3%] [0,4%] [100%]

Freqliencia absoluta
[ ] Percentatge per files
x’w= 17,72; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

que han contestat “a vegades” o “mai).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

La distribucid dels participants en funci6 de I'Us cordat del casc quan
condueixen un ciclomotor i quan viatgen com a passatgers i de I'Us que creuen
que fan els seus amics i familiars per sexes aixi com els resultats de les
proves Xz es presenta a les taules 5.4.2.17, 5.4.2.18, 5.4.2.19, 5.4.2.20,
5.4.2.21,5.4.2.22,5.4.2.2315.4.2.24.

Existeix una relacio positiva i estadisticament significativa entre la creenca que
els amics o els familiars fan servir sempre el casc cordat i el propi Us del casc
cordat, tant entre els conductors i les conductores de ciclomotor com entre els

passatgers i passatgeres que viatgen en aquest vehicle.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.17: Distribucié dels homes segons la creenga en I'ls de casc ben cordat per Taula 5.4.2.18: Distribucio de les dones segons la creenga en I'ls de casc ben cordat per
part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben cordat quan part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'Us propi del casc ben col-locat quan
condueixen un ciclomotor. condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben cordat quan condueixo ciclomotor Porto el casc ben cordat quan condueixo ciclomotor
La majoria dels meus La majoria dels meus
amics porten el casc ben amics porten el casc ben
COITEER G VT il SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL CRITEER YD Ve £l SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
ciclomotor ciclomotor
HOMES DONES
SEMPRE
SEMPRE 66 3 1 70 27 1 0 28
[94,3%] [4,3%] [1,4%] [100%] [96,4%] [3,6%] [0%] [100%)]
A VEGADES 73 25 2 100 A VEGADES 36 17 3 56
[73%] [25%] [2%] [100%] [64,3%] [30,4%] 15,3%] [100%]
MAI 2 6 3 11 MAI 2 1 3 8
[18,2%) [54,5%] [27,3%] [100%] [50%] [12,5%] [37,5%] [100%]
141 4 181
TOTAL 77,9% 1838"/ 6 10?J°/ CLAL o7 0 S %2
[77.9%] [18.8%] 3.3%] [100%] [72,8%] [20,7%] (615%] [100%]

Freqliéncia absoluta o
[ ] Percentatge per files Frequéncia absoluta

X2(1)= 17,80; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants [1 Percentatge per files

que han contestat “a vegades® o “mai). X2(1)= 9,76; P= 0,002 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai).
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Taula 5.4.2.19: Distribuci6 dels homes segons la creenga en I'ls de casc ben cordat

per part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben cordat que

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

en fan ells mateixos quan condueixen un ciclomotor.

Porto el casc ben cordat quan condueixo ciclomotor

La majoria dels meus
familiars porten el casc

ben cordat quan van SEMPRE
amb ciclomotor
HOMES
SEMPRE 128
[80,5%]
A VEGADES 6
[35,3%]
0
MAI [0%]
TOTAL
134
[76,2%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 19,561 P< 0,001 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai).

A VEGADES

27
[17%]

10
[58,8%]

[0%)]

37
[21%]

MAI

4
[2,5%]

1
15,9%)

[0%)]

5]
[2,8%]

TOTAL

159
[100%)]

17
[100%]

[0%]

176
[100%)]

Taula 5.4.2.20: Distribucio de les dones segons la creenga en I'Us de casc ben cordat per
part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben cordat quan

condueixen un ciclomotor.

Porto casc ben cordat quan condueixo ciclomotor
La majoria dels meus
familiars porten el casc

penlcorcadauanivan SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor
DONES
SEMPRE 62 1 1 74
183,8%] [14,8%] [1,4%] [100%]
A VEGADES 8 4 3 15
[53,3%] [26.7%] [20%] [100%]
0 0 1 1
MAI [0%] [0%] [100%] [100%]
TOTAL 70 15 5 90
[77,8%] [16,7%] 15.5%] [100%]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files
12(1)= 9,93, P= 0,005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai).
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Taula 5.4.2.21: Distribuci6 dels homes segons la creenga en I'Us de casc ben cordat

per part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'Gs propi del casc ben cordat quan

viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Porto el casc ben cordat quan viatjo com a passatger

La majoria dels meus
amics porten el casc ben
cordat quan van amb
. SEMPRE
ciclomotor

HOMES

80
SEMPRE [95,2%]

86
A VEGADES [69,4%]

1
MAI [12,5%]

167
TOTAL [77,3%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2(1)= 25,54; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

A VEGADES

4
[4,8%]

35
[28,2%]

3
[37,5%]

42
[19,4%]

que han contestat “a vegades” o “mai”).

MAI

[0%)]

3
[2,4%]

4
[50%]

7
[3,3%]

TOTAL

84
[100%]

124
[100%]

8
[100%]

216
[100%)]

Taula 5.4.2.22:. Distribucié de les dones segons la creenga en I'is de casc ben cordat per
part dels amics quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben col-locat quan viatgen

com a passatgeres amb ciclomotor.

Porto el casc ben cordat quan viatjo com a passatgera
La majoria dels meus
amics porten el casc
ben cordat quan van

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
amb ciclomotor
DONES

88 4 0 92

SEMPRE [95,7%] [4,3%] [0%] [100%]
103 39 7 149

A VEGADES [69,1%] [26,2%] [4,7%] [100%]
4 4 2 10

MAI [40%] [40%] [20%] [100%)]
195 47 9 251

TOTAL [77,7%] [18,7%] [3,6%] [100%)]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files
X2(1)= 27,99; P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants

que han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.2.23: Distribuci6 dels homes segons la creenga en I'ls de casc ben cordat Taula 5.4.2.24: Distribucio de les dones segons la creenga en I'Us de casc ben cordat per
per part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I'is propi del casc ben cordat part dels familiars quan circulen en ciclomotor i de I's propi del casc ben cordat viatgen com
viatgen com a passatgers amb ciclomotor. a passatgeres amb ciclomotor.
Porto el casc ben cordat quan viatjo com a passatger Porto casc ben cordat quan viatjo com a passatgera
La majoria dels meus La majoria dels meus
familiars porten el casc familiars porten el casc
1925 GRITGEL! G VEIR &l SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL 190 @EITGEL: GUE VeI EliilD SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
ciclomotor ciclomotor
HOMES DONES
166 29 3 198
SEMPRE [83,8%] [14,7%] [1,5%) [100%)] SEMPRE 172 26 3 201
[85,6%] [12,9%] [1,5%] [100%]
5 15 1 21
A VEGADES [23,8%] [71,4%] [4,8%] [100%)] A VEGADES 19 14 2 35
[54,3%] [40%)] [5,7%] [100%)]
1 0 0 1 0 1 3 4
MAI [100%)] [0%] [0%] [100%)] MAI [0%] [25%)] [75%)] [100%)]
TOTAL 172 44 4 220 TOTAL 191 41 8 240
[78,2%] [20%] [1,8%] [100%)] [79,6%] [17,1%)] [3,3%] [100%)]
Freqliéncia absoluta Freqliencia absoluta
[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files
X2<1)= 39,09, P< 0,0005 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants sz): 24,30, P=0,0008 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que
que han contestat “a vegades” o “mai”) han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.3 CONEIXEMENT DE LES CAMPANYES
PROMOTORES DE L’'US DEL CASC

Objectiu 3.2.5: Esbrinar el coneixement que tenen els participants sobre
campanyes promotores de I'Us del casc i la seva relaci6 amb I'Us

autoinformat d’aquest dispositiu de seguretat.

Es pregunta als participants si coneixen alguna campanya realitzada amb
'objectiu de promoure I'is del casc. Només 10 participants no responen
aquesta pregunta. Un 38,6% dels que donen resposta ho fan afirmativament.
Significativament més nois (43%) que noies (34,9%), informen que recorden

alguna campanya (x1= 5,97, P=0,01) (Veure Figura 5.4.3.1).

Figura 5.4.3.1: Distribucio dels participants segons si recorden alguna campanya de promoci6 de I'is del
casc i la variable sexe (n=864).

Quan se’ls demana si recorden algun personatge, dels 334 participants que
contesten a la pregunta el 35% responen que si, perd en aquest cas, més
noies (42,2 %) que nois (28,3%) donen aquesta resposta (1= 7,09, P=0,008).

Els resultats es mostren a la Figura 5.4.3.2.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.3.2: Distribucid dels participants segons el record d’algun dels personatges de campanyes de
promocié de I'Us del casc i la variable sexe (n=334).

A les Taules 5.4.3.1, 5.4.3.2, 54.3.3 i 5.4.3.4, es mostra la distribucid dels
participants segons el coneixement de campanyes promotores de I'is del casc i
I'ds autoinformat que en fan ells mateixos quan condueixen i quan van de
passatgers amb ciclomotor. Es presenta per separat els resultats dels nois i de

les noies. En cap cas existeix una relacio significativa entre les dues variables.

A les Taules 5.4.3.5, 5.4.3.6, 5.4.3.7 1 5.4.3.8, s’observa la distribuci6 dels nois i
les noies conductors o passatgers de ciclomotors que afirmen recordar alguna
campanya promotora de I'is del casc segons si expliciten el contingut de la
mateixa i I's autoinformat d’aquest dispositiu de seguretat, aixi com els

resultats de la prova y2

En aquest cas tampoc s’observa cap relacio
estadisticament significativa entre les dues variables. Ressaltar només que en
el cas dels passatgers, els 4 participants (2 nois i 2 noies) que no expliquen
'argument de la campanya que recorden sobre la promocié de I'is del casc,

mai utilitzen aquest dispositiu.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

La distribucié dels participants segons I'explicacié que fan de la campanya
promotora de I'Us del cas que recorden es troba a la Taula 5.4.3.9. Han
contestat aquesta pregunta 164 participants (dos tergos dels nois i la meitat de
les noies). S’observa que 6 de cada 10 adolescents recorden una campanya
televisiva de la DGT on surten com a protagonistes dues noies joves.
Probablement es tracti de la campanya de divulgacié de la Seguretat Vial:
“Antes de poner excusa, piénsalo. Unete a nosostros, Unete a la vida” (DGT
2004).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.1: Distribucio dels homes que afirmen coneixer alguna campanya promotora de
I'tis del casc segons I'Us autoinformat que en fan ells mateixos quan condueixen un

ciclomotor.

Coneixes alguna campanya promotora

Et poses el casc de I'Gs del casc?

guan condueixes? S| NO TOTAL
HOMES
SEMPRE 69 96 165
[41,8%] [58,2%] [100%)]
A VEGADES 13 23 36
[36,1%] [63,9%] [100%]
MAI 3 2 5
[60%)] [40%] [100%]
TOTAL 85 121 206
[40,8%] [59,2%] [100%)]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 0,11; P= 0,74 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai).

Taula 5.4.3.2: Distribucio de les dones que afirmen coneixer alguna campanya promotora
de I'is del casc segons I'Us autoinformat que en fan elles mateixes quan condueixen un

ciclomotor.

Coneixes alguna campanya promotora

Et poses el casc de I'Gs del casc?

quan condueixes? S| NO TOTAL
DONES
SEMPRE 23 61 84
[27,4%] [72,6%)] [100%]
A VEGADES 4 14 18
[22,2%] [77,8%] [100%]
MAI 1 1 2
[50%] [50%] [100%)]
TOTAL 28 76 104
[26,9%] [73,1%)] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

sz): 0,047; P= 0,830 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades"” o “mai).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.3: Distribucio dels homes que afirmen coneixer alguna campanya promotora de
I'ds del casc segons I'Gs autoinformat que en fan ells mateixos quan viatgen com a

passatgers amb ciclomotor.

Coneixes alguna campanya promotora

Et poses el casc de I'Gs del casc?
quan viatges de S| NO TOTAL
passatger?
HOMES
SEMPRE 98 118 216
[45,4%)] [64,6%] [100%]
A VEGADES 19 28 47
[40,4%)] [69,6%] [100%]
MAI 2 5 7
[28,6%] [71,4%] [100%]
TOTAL 119 151 270
[44,1%)] [65,9%] [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 0,97; P= 0,32 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai).

Taula 5.4.3.4: Distribucio de les dones que afirmen coneixer alguna campanya promotora
de I'is del casc segons I'Us autoinformat que en fan elles mateixes quan viatgen com a

passatgeres amb ciclomotor.

Coneixes alguna campanya promotora

Et poses el casc de I'Gs del casc?
guan viatges de S NO TOTAL
passatger?
DONES
SEMPRE 88 157 245
[35,9%)] [64,1%)] [100%)]
A VEGADES 14 26 40
[35%] [65%] [100%)]
MAI 2 4 6
[33,3%] [66,7%] [100%)]
TOTAL 104 187 291
[35,7%] [64,3%)] [100%)]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2(1)= 0,22; P= 0,88 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades” o “mai).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.5: Distribucio dels homes que afirmen conéixer alguna campanya promotora de

I'ts del casc segons si recorden I'argument i I'ds autoinformat que en fan ells mateixos quan

condueixen un ciclomotor.

Recordes de qué anava la campanya

Et poses el casc promotora de I'Gs del casc?
guan condueixes? S| NO TOTAL
HOMES

SEMPRE 41 28 69
[69,4%)] [40,6%] [100%]

A VEGADES 4 9 13
[30,8%)] [69,2%] [100%]

MAI 2 1 3
[66,7%)] [33,3%] [100%]

TOTAL 47 38 85
[65,3%)] [44,7%] [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2(1)= 2,52; P= 0,11 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

Taula 5.4.3.6: Distribucio de les dones que afirmen coneixer alguna campanya promotora
de I's del casc segons si recorden I'argument i de I'Us autoinformat que en fan elles

mateixes quan condueixen un ciclomotor.

Recordes de qué anava la campanya

Et poses el casc promotora de I'Gs del casc?
quan condueixes? S| NO TOTAL
DONES

SEMPRE 12 11 23
[62,2%] [47,8%] [100%]

A VEGADES 2 2 4
[50%] [50%] [100%]

MAI 0 1 1
[0%)] [100%)] [100%]

TOTAL 14 14 28
[50%] [50%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova xz i quan s’aplica la prova corregida
la relacié no és significativa (sz): 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi quadrat s’han

agrupat els participants que ha contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.7: Distribuci6 dels homes que afirmen coneixer alguna campanya promotora de
I'is del casc segons si recorden I'argument i I'Gs autoinformat que en fan ells mateixos quan

viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

Recordes de qué anava la campanya

Et poses el casc promotora de I'Gs del casc?
quan viatges de S| NO TOTAL
passatger?
HOMES
SEMPRE 52 46 98
[63,1%)] [46,9%] [100%]
A VEGADES 10 9 19
[62,6%)] [47,4%] [100%]
MAI 0 2 2
[0%] [100%] [100%]
TOTAL 62 57 119
[62,18%] [47,9%] [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 0,20; P= 0,65 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades*” o “mai”).

Taula 5.4.3.8: Distribucio de les dones que afirmen coneixer alguna campanya promotora
de I'Gs del casc segons si recorden I'argument i I'Gs autoinformat que en fan elles mateixes

quan viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.

Recordes de qué anava la campanya

Et poses el casc promotora de I'Us del casc?
guan viatges de S NO TOTAL
passatger?
DONES
SEMPRE 48 40 88
[54,5%] [45,5%)] [100%)]
A VEGADES 5 9 14
[35,7%] [64,3%)] [100%)]
MAI 0 2 2
[0%] [100%)] [100%)]
TOTAL 53 51 104
[51%] [49%] [100%)]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2(1)= 2,94; P= 0,86 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.9. Distribucié dels participants segons I'explicacié de la campanya promotora de I'Us del cas

que recorden i el sexe.

Explicaci6 breu de la campanya

Dues noies circulen amb un ciclomotor sense casc perqué només van fins a la
cantonada, xoquen amb un cotxe i moren per lesions al cap. Després hi ha la
repeticio del fet perd aquesta vegada amb casc i no es fan quasi bé res. (DGT.
Campana de divulgacion de la Seguridad Vial. “Antes de poner excusa, piénsalo. Unete a

nosotros, Unete a la vida”. 2004)*

Accidents de moto

Accidents de transit en general

Una mare agraeix a un casc el fet que gracies a ell ha salvat la vida al seu fill.

(DGT. “No podemos ponernos el casco por ti”. 2005)

Mesures de seguretat en vehicles: cinturd i casc

Us de cinturé de seguretat en cotxes

Un noi quan sortia de casa per agafar la moto sense casc s’ofegava (Tele Cinco.

“Por el fomento del uso del casco”. “Doce meses, 12 causas”, agost 2005)

Xerrades sobre el casc fetes a l'institut

El casc et pot salvar la vida encara que et despentini (campanya no identificada).

Fotografia d’'una boca plena de mosques per no portar casc (campanya no

identificada)

En un laboratori hi ha un crani i un casc, piqguen amb una massa el crani sense
casc, aquest es trenca, el piquen amb el casc i el crani no li passa res
(ADEATER. Campanya de seguretat a la carretera de Portugal “Mais vale cumprir o
cédigo”, 1994)

Un motorista circula sense casc, xoca amb una tortuga, el motorista mor i a la
tortuga no li passa res (Fondo de prevencion vial nacional. Colombia. Camparia
nacional para promover el uso del casco en motociclistas. “Algunos animales no usan
casco”, 1997)

Si Pedrosa no arriba a portar casc no salva la vida (campanya en format de punt
de llibre)

Total

sexe Total
home dona
41 57 98
[50,6%] [68,7%] [59,8%]
21 9 30
[25,9%] [10,8%] [18,3%]
8 9 17
[9,9%] [10,8%] [10,4%]
4 1 5
[4,9%] [1,2%] [3%]
0 3 3
[0%] [3,6%] [1,8%]
2 0 2
[2,5%] [0%] [2,5%]
2 0 2
[2,5%] [0%] [2,5%]
0 2 2
[0%] [2,4%] [2,4%]
1 0 1
[1,2%] [0%] [1,2%]
1 0 1
[1,2%] [0%] [1,2%]
1 0 1
[1,2%] [0%] [1,2%]
0 1 0
[0%] [1,2%] [0%]
0 1 0
[0%] [1,2%] [0%]
81 83 164
[100%] [100%] [100%]
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

La distribucié dels participants segons la descripcié del personatge que
recorden de la campanya es troba a la Taula 5.4.3.10. S6n 118 participants els
que responen aquesta pregunta i quasi 8 de cada 10 recorden a les dues noies
joves de la campanya més anomenada (Campanya de divulgacio de la
Seguretat Vial: “Antes de poner excusa, piénsalo. Unete a nosotros, Unete a la
vida”. DGT 2004).

Les distribucions dels nois i noies que recorden i que no recorden algun
personatge de les campanyes preventives segons la freqiéncia d’us del casc
com a conductors i com passatgers es presenten a les Taules 5.4.3.11
54.3.12, 54.3.13 i 54.3.14. En el cas dels conductors, el 88,6% dels que
recorden algun personatge es posen sempre el casc i només el 79% dels que
no en recorden cap es troben en aquesta situacié. Pel que fa als passatgers, el
89% dels que recorden un personatge i el 80,4% dels que no recorden cap
també informen utilitzar-lo sempre. En aquest cas també els 4 participants (2
nois i 2 noies) que afirmen no posar-se mai el cas, no recorden cap personatge.
En cap dels casos les diferéncies observades sbén estadisticament

significatives.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.10: Distribucio dels participants segons la descripcié del personatge que

recorden.

Quin personatge recordes?

Dues noies joves. (DGT. Campanya de 92 [78%]
divulgacié de la Seguretat Vial. “Antes
de poner excusa, piénsalo. Unete a

nosotros, Unete a la vida”. 2004)

Algun jove 8[6,8%]
Persones 3 [2,5%]
Una mare i un casc (DGT. “No podemos 2[1,7%]

ponernos el casco por ti”. 2005-2006)
Pedrosa 2[1,7%]

Robots (SCT, campanyes 1999, 2000, 2 [1,7%]

2001. “Tu no tens recanvi”)

Fernando Alonso 1[0,8%]
José Coronado 11[0,8%]
Juan Cuesta (‘presidente de Ia 1[0,8%]
comunidad”)

Mare de Pedrosa 1[0,8%]
Un pare i un fill 1[0,8%]
Conductors de cotxe 11[0,8%]
Mossos d’esquadra 1[0,8%]
Una tortuga (Fondo de prevencién vial 1[0,8%]

nacional. Coldmbia. Campafa nacional
para promover el uso del casco en
motociclistas. “Algunos animales no

usan casco”, 1997)

Total 118 [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.11: Distribucioé dels homes segons si recorden algun personatge de les
campanyes de promocié de I'ts del casc i de I'Us del casc que en fan ells mateixos quan

condueixen un ciclomotor.

Recordes algun personatge que sortis a

Et poses el casc la campanya promotora de I'Gs del

quan condueixes? casc?
AOLES Si NO TOTAL
SEMPRE 23 47 70
[32,9%)] [67,1%] [100%]
A VEGADES 1 12 13
[7,7%)] [92,3%] [100%]
MAI 2 1 3
[66,7%] [33,3%] [100%]
TOTAL 26 60 86
[30,2%)] [69,8%] [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova Xz' i quan s’aplica la prova corregida
la relacié no és significativa (X2<1)= 0.65; P=0,42) (Per calcular el valor khi quadrat s’han

agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).

Taula 5.4.3.12: Distribucié de les dones segons si recorden algun personatge de les
campanyes de promocié de I'is del casc i de I'ls del casc que en fan elles mateixes

quan condueixen un ciclomotor.

Recordes algun personatge que sortis a

Et poses el casc la campanya promotora de I'Gs del

guan condueixes? casc?

DenEs Si NO TOTAL

SEMPRE 8 17 25
[32%] [68%)] [100%]

A VEGADES 1 3 4
[25%] [75%] [100%]

MAI 0 1 1
[0%] [100%] [100%]

TOTAL 9 21 30
[30%] [70%)] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files
No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova xz i quan s’aplica la prova corregida

la relacié no és significativa (sz): 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi quadrat s’han

agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.3.13: Distribucio dels homes segons si recorden algun personatge de les
campanyes de promocié de I'Gs del casc i de I'Us del casc que en fan ells mateixos quan

van de passatgers amb ciclomotor.

Recordes algun personatge que sortis a

Et poses el casc la campanya promotora de I'Gs del
quan viatges de casc?
passatger? s NO TOTAL
HOMES
SEMPRE 27 72 99
[27,3%)] [72,7%] [100%]
A VEGADES 4 15 19
[21,1%)] [78,9%] [100%]
MAI 0 2 2
[0%)] [100%] [100%]
TOTAL 31 89 120
[25,8%)] [74,2%] [100%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 0,61, P= 0,43 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que ha

contestat “a vegades* o “mai”).

Taula 5.4.3.14: Distribucio de les dones segons si recorden algun personatge de les
campanyes de promocié de I'is del casc i de I'is del casc que en fan elles mateixes

quan van de passatgeres amb ciclomotor.

Recordes algun personatge que sortis a

Et poses el casc la campanya promotora de I'4s del
guan viatges de casc?
passatgera? Si NO TOTAL
DONES
SEMPRE 38 51 89
[42,7%] [67,3%] [100%)]
A VEGADES 4 11 15
[26,7%] [73,3%] [100%)]
MAI 0 2 2
[0%)] [100%)] [100%)]
TOTAL 42 64 106
[39,6%] [60,4%] [100%)]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

12(1)= 2,19, P= 0,43 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que ha

contestat “a vegades® o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.4 CARACTERISTIQUES DEL CASC

Objectiu 3.2.6: Coneéixer algunes caracteristiques del casc percebudes
pels participants i la seva relaci6 amb |'Gs autoinformat d’aquest

dispositiu de seguretat.

En avaluar l'estética del casc propi dels 494 participants que responen la

pregunta, el 83% I'avalua com a bonic.

Respecte a si el casc propi segueix la moda, dels 457 adolescents que

contesten la pregunta, el 72,9% respon afirmativament.

Pel que fa a la comoditat del propi casc, dels 482 participants que responen

aquest item, tan sols el 5,4% responen que el seu casc és incomode.

Més nois que noies troben lleig el seu casc i informen que és incomode perd
les diferéncies observades no sén estadisticament significatives (Bonic o lleig:
x’)= 3,48, P=0,06, i comoditat y%1= 1,55, P=0,21). Respecte a si el casc
segueix la moda, també més nois que noies creuen que no i en aquest cas les
diferéncies s’acosten a la significacié estadistica (X2(1)= 3,81, P=0,051). Els
resultats d’aquestes variables en funcié del sexe es mostren a les Figures
5441, 5442i 5443.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.4.1: Distribucio dels participants segons I'estética del casc propi i el sexe (n=494).

Figura 5.4.4.2: Distribucio dels participants segons la moda del casc propi i el sexe (n=457).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.4.3: Distribucid dels participants segons la comoditat del casc propi i el sexe (n=482).

Volem esbrinar si les caracteristiques del casc fan que I'usuari tendeixi a posar-
se’l més o menys. A les Taules 54.4.1, 54.4.2, 5443, 5444, 5445,
5446, 5447,5448,5449, 54410, 54.4.11 i 5.4.4.12, es mostren les
distribucions dels nois i noies conductors/es i passatgers/eres segons les

caracteristiques informades del seu casc aixi com els resultats de les proves

e

No existeix relacioé estadisticament significativa entre I'is autoinformat del casc
com a conductor o com a passatger i les caracteristiques del casc, ni en el cas

dels nois ni en el de les noies.
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Taula 5.4.4.1:

Estética del casc
HOMES

BONIC

LLEIG

TOTAL

Distribucio dels homes segons I'estética del casc propi i de I'Us del casc

que en fan ells mateixos quan condueixen un ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
124 27 2 153
(81,1%] [17.6%] [1,3%] [100%]
29 3 0 32
[90,6%] [9.4%] [0%] [100%]
153 30 2 185
182,7%] [16,2%] [1,1%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 1,70; P= 0,19 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.4.2: Distribucié de les dones segons I'estetica del casc propi i de I'is del casc que

en fan elles mateixes quan condueixen un ciclomotor.

Estetica del casc
DONES

BONIC

LLEIG

TOTAL

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

Porto casc quan condueixo ciclomotor

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
75 14 1 90
83,3%] [15,6%] [1,1%] [100%]
3 0 1 4
[75%] [0%] [25%] [100%]
78 14 2 94
[83%] [14,9%] [2.1%] [100%]

No es compleixen les condicions d’aplicacioé per la prova xz i quan s’aplica la prova corregida

la relacié no és significativa (X2(1)= 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi quadrat s’han

agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.4.3: Distribucié dels homes segons |'estética del casc propi i de I'Us del casc Taula 5.4.4.4: Distribuci6 de les dones segons I'estetica del casc propi i de I'Us del casc que
que en fan ells mateixos quan van com a passatgers amb ciclomotor. en fan elles mateixes quan van com a passatgeres amb ciclomotor.
Porto casc quan viatjo de passatger amb iclomotor Porto casc quan viatjo de passatgear amb ciclomotor
Sl el GEse SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL ESleieal Blloase SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
HOMES DONES
BONIC 140 30 3 173 BONIC 152 22 3 177
[80,9%] [17,3%] [1,7%] [100%] [85,9%] [12,4%] [1,7%] [100%)]
LLEIG 36 4 0 40 LLEIG 24 1 0 25
[90,%] [10%)] [0%] [100%] [96%)] [4%] [0%] [100%)]
TOTAL 176 34 3 213 TOTAL 176 23 3 202
[82,6%] [16%)] [1,4%] [100%] [87,1%] [11,4%] [1,5%] [100%)]

Frequéncia absoluta Frequeéncia absoluta

[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files

2= 2,07; P= 0,15 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que No es compleixen les condicions d’aplicacié per la prova y’i quan s’aplica la prova

han contestat “a vegades“ o “mai”). corregida la relacié no és significativa (1= 1,20; P= 0,27) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades* o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.4.5: Distribucio dels homes segons informen que el seu casc segueix o no la

moda i de I'is del casc que en fan ells mateixos quan condueixen un ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor

El teu casc segueix la

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
moda?
HOMES
Si 105 20 2 127
[82,7%] [15,7%] [1,6%] [100%]
No 41 9 0 50
[82%] [18%] [0%] [100%]
TOTAL 146 29 2 177
[82,5%] [16,4%] [1,1%] [100%]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files

X2<1)= 0,11, P= 0,92 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades® o “mai”).

Taula 5.4.4.6: Distribucio de les dones segons informen que el seu casc segueix 0 no la

moda i de I'Gs del casc que en fan elles mateixes quan condueixen un ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor
El teu casc segueix la

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
moda?
DONES
Si 65 12 1 78
[83,3%] [15,4%] [1,3%] [100%]
No 6 1 1 8
[75%] [12,5%] [12,5%] [100%)]
TOTAL 71 13 2 86
[82,6%] [15,1%] [2,3%] [100%)]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacioé per la prova xz i quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa (X2(1>= 0,01; P=0,92) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.4.7: Distribucié dels homes segons informen que el seu casc segueix o no la Taula 5.4.4.8: Distribucio de les dones segons informen que el seu casc segueix 0 ho
moda i de I'Gs del casc que en fan ells mateixos quan van com a passatgers amb la moda i de I'is del casc que en fan elles mateixes quan van com a passatgeres amb
ciclomotor. ciclomotor.
Porto casc quan vaig de passatger amb ciclomotor Porto casc quan vaig de passatgera amb ciclomotor
1) o e eI SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL 1) o e e SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
moda? moda?
HOMES DONES
si 107 24 3 134 Si 124 18 3 145
[79,9%] [17,9%] [2,2%] [100%] [85,5%] [12,4%] [2,1%)] [100%)]
No 58 7 0 65 No 37 4 0 41
[89,2%)] [10,8%] [0%] [100%] [90,2%)] [9,8%] [0%] [100%)]
TOTAL 165 31 3 199 TOTAL 161 22 3 186
[82,9%)] [15,6%] [1,5%] [100%] [86,6%] [11,8%] [1,6%] [100%)]
Freqliéncia absoluta Freqliéncia absoluta
[] Percentatge per files [ ] Percentatge per files
2 - . — . 3y « e
x = 3,1; P= 0,78 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que han X2(1)= 0,64; P= 0,43 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que
contestat “a vegades” o “mai”). han contestat “a vegades® o “mai’).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.4.9: Distribucio dels homes segons la comoditat percebuda del casc propi i

I'ds del casc que en fan ells mateixos quan condueixen un ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor

El teu cas és comode?

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
HOMES
si 144 29 1 174
(82,8%] [16,7%] [0,5%] [100%]
No 9 0 0 9
[100%] [0%] [0%] [100%]
TOTAL 153 29 1 183
[83,6%] [15,8%] [0,6%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova x*i quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa. (x*+= 0,81; P= 0,37) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades* o “mai”).

Taula 5.4.4.10: Distribucio de les dones segons la comoditat percebuda del casc propi i

I'ds del casc que en fan elles mateixes quan condueixen un ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor
El teu casc és comode?

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
DONES

si 78 13 1 92
[84,8%] [14,1%] [1,1%] [100%]

No 0 0 1 1
[0%] [0%] [100%] [100%]

TOTAL 78 13 2 93
[83,9%] [14%] 2.1%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacioé per la prova xz i quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa (3= 0,86; P= 0,35) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades* o “mai”).
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Taula 5.4.4.11: Distribucioé dels homes segons la comoditat percebuda del casc propi i

I'ds del casc que en fan ells mateixos quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

Porto casc quan vaig de passatger amb ciclomotor

30 65 ¢ CEmeEE? SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
HOMES

Si 161 28 2 101
[84,3%] [14,7%] %] [100%]

No 12 4 0 16
[75%] [25%] [0%] [100%]

TOTAL 173 32 2 207
[83,6%] [15,4%] %] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova xz i quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa (5= 0,3; P= 0,58) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades* o “mai”).

i I'ts del casc que en fan elles mateixes quan viatgen com a passatgeres amb

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

ciclomotor.

Porto casc quan vaig de passatger aamb ciclomotor

El teu casc és comode?
DONES

SEMPRE

Si 167
[87,9%]

No 7
[87,5%]

TOTAL 174
[87,9%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacioé per la prova xz i quan s’aplica la prova

corregida la relacié no és significativa (3= 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi

A VEGADES

21
[11,1%]

1
[12,5%]

22
[11,1%]

MAI

[1 %]

[0%]

[1%]

TOTAL

190
[100%]

8
[100%)]

198
[100%]

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades* o “mai”).

Taula 5.4.4.12: Distribucié de les dones segons la comoditat percebuda del casc propi
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.5 PREOCUPACIO PER TENIR UN ACCIDENT DE
MOTO

Objectiu 3.2.7.1: Analitzar el grau de preocupacio dels adolescents
respecte atenir un accident de ciclomotor i estudiar si aquesta variable es

relaciona amb I'Us o no Us del casc.

Es demana als adolescents participants que puntuin el seu nivell de
preocupacio respecte a patir un accident de ciclomotor, mitjangant I'assignacio
de valors en una escala tipus likert amb 11 opcions per resposta (0 no em
preocupa gens / 10 em preocupa molt).

A la taula 5.4.5.1 s’exposen les mitjanes i desviacions tipiques de les
puntuacions assignades pels participants de la mostra pel nivell de preocupacié
que senten respecte a tenir un accident en funcié del sexe. Les noies estan
significativament més preocupades que els nois per patir un accident de moto
(tz7e = -4,016; P< 0,0005).

Taula 5.4.5.1 : Mitjanes i desviacions tipiques del grau de preocupacié autoinformat per patir un

accident de moto en funcié del sexe.

MITJANA DESVIACIO N
SEXE TiPICA
En quin grau et preocupa HOME 6,82 3,01 358
patir un accident de moto?
DONA 7,65 2,71 420
TOTAL 7,27 2,89 778
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

A la Taula 5.4.5.2 es mostren les mitjanes i desviacions tipiques de la variable
preocupacio de tenir un accident de moto segons el sexe i I'is autoinformat
d’aquest dispositiu de seguretat per part dels conductors i dels passatgers.
L’analisi dels dos dissenys factorials 2x2 ens indica que en el cas dels
conductors no existeix efecte d'interaccio entre el sexe i I'is del casc (F(1,208)=
2,01; P=0,16) ni tampoc efecte principal en la variable sexe (F298= 1,81;
P=0,18). En canvi s’observa un efecte de I'is del casc sobre la preocupacié de
tenir un accident de moto, de manera que aquells conductors que el fan servir
sempre els preocupa més tenir un accident de moto que aquells que no

I'utilitzen en totes les ocasions (F(1,208)= 23,71; P<0,0005).

En el cas dels passatgers tampoc hi ha interaccié entre els dos factors
(F(1,533y=0,01; P=0,91) pero si que son significatius els dos efectes principals:
sexe i Us del casc (F1,533=5,7; P= 0,02. F(1533=8; P=0,005, respectivament).
Per tant podem afirmar que, entre els passatgers, les noies estan més
preocupades per tenir un accident de moto que els nois. Aixi mateix, els
adolescents que sempre fan servir el casc quan viatgen com a passatgers amb
ciclomotor els preocupa més tenir un accident de ciclomotor comparats amb

aquells que no I'utilitzen sempre.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.5.2: Mitjanes i desviacions tipiques de la variable “en quin grau et preocupa tenir un accident de moto” segons el sexe i I'Us autoinformat d’aquest

SEXE

Home

Dona

TOTAL

dispositiu de seguretat per part dels conductors i dels passatgers.

US DEL CASC
SEMPRE

A VEGADES O
MAI

Total

SEMPRE

A VEGADES O
MAI

Total

SEMPRE

A VEGADES O
MAI

Total

CONDUCTORS

Mitjana (DT)

7.2(2,9)

5,7 (3,2)

6,9 (3)
8,4 (2,1)

5,7 (3)

7.8 (2,5)
7,6 (2,7)

5,7 (3,1)

7,2 (2,9)

162

37

199
83

20

103
245

57

302

PASSATGERS

Mitjana (DT)

6,9 (2,8)

6 (3.6)

6,7 (3)

7,7 (2,7)

6,8 (3)

7,5 (2,7)

7,3 (2,7)

6.4 (3,3)

7,2 (2,9)

205

48

253

238

46

284

443

94

537
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.7.2: Comprovar si existeix relaci6 entre el grau de
preocupacio dels participants per tenir un accident de ciclomotor i el fet

de col-locar-se i cordar-se bé el casc.

A les Taules 5.4.5.3 i1 5.4.5.4 es mostren les mitjanes i desviacions tipiques de
la variable preocupacié de tenir un accident de moto segons el sexe i I'Us
correcte (ben col-locat i cordat) d’aquest dispositiu de seguretat per part dels

conductors/es i dels passatgers/res.

L’analisi dels dos dissenys factorials 2x2 ens indica que en el cas dels
conductors no existeix efecte d’interaccio entre el sexe i I'is del casc ben
col-locat (F1204= 0,2; P=0,6) perd si efecte principal en la variable sexe
(F(1,204= 3,9; P=0,05), aixi com en [|'us del casc ben col-locat (F1,294= 10;
P=0,001) sobre la preocupacié de tenir un accident de moto. Es a dir, les dones
conductores estan més preocupades que els homes per tenir un accident de
moto i aquells conductors que es col-loquen sempre bé el casc, els preocupa
meés tenir un accident de moto que aquells que no se’l col-loquen correctament
en totes les ocasions. En el cas dels passatgers no s’observa interaccio entre
els dos factors (F(1527=2; P=0,15) ni efecte de I'Us correcte del casc
(F1,527=0,88; P=0,35). Perd si que és significatiu I'efecte de la variable sexe
(F1,521=9,8; P= 0,02), manifestant també les dones més preocupacié que els

homes.

Pel que fa a I'is del casc ben cordat, observem que en el cas dels conductors
tampoc no hi ha efecte d’interaccié entre sexe i I'is del casc cordat (F1,204)=
0,9; P=0,34) i en canvi si que s’observa efecte principal en les variables sexe i
us del casc cordat (F(1,204=4,9, P=0,03; F(1204= 14, P=0,0001, respectivament).
Pel que fa als passatgers s’observa la mateixa tendéncia: no hi ha efecte
d’interaccié entre el sexe i I'is del casc cordat (F(1523= 1,9; P=0,17) i si que
s’observa efecte principal en les variables sexe i Us del casc cordat
(F1,523=11,2; P=0,001; F1523=5,6, P=0,02, respectivament). En ambdos casos
les noies estan més preocupades que els nois i els adolescents que es corden

sempre bé el casc, es mostren més preocupats per tenir un accident de moto.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.5.3: Mitjanes i desviacions tipiques de la variable “en quin grau et preocupa tenir un accident de moto” segons el sexe i I'is del casc ben col-locat

per part dels conductors i dels passatgers.

CONDUCTORS
Mitjana (DT) N
SEXE US DEL CASC BEN COL-LOCAT
Home SEMPRE 7.1(2,8) 168
A VEGADES O MAI 5,8(3,9) 27
Total 6,9 (3) 195
Dona SEMPRE 8,2 (2,1) 82
A VEGADES O MAI 6,5 (3,3) 21
Total 7,8 (2,5) 103
TOTAL SEMPRE 7,5 (2,7) 250
A VEGADES O MAI 6,1 (3,6) 48
Total 7,2 (2,9) 298

PASSATGERS

Mitjana (DT)

6,9 (2,8)

6,1 (3,6)

6,8 (3)

7,5 (2,7)

7,7 (2,6)

7,5 (2,7)

7.2 (2,7)

6,8 (3,3)

7,2 (2,8)

N

213

39

252

244

35

279

457

74

531
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.5.4: Mitjanes i desviacions tipiques de la variable “en quin grau et preocupa tenir un accident de moto” segons el sexe i I'Us del casc cordat per

part dels conductors i dels passatgers.

CONDUCTORS
Mitjana (DT) N
SEXE US DEL CASC CORDAT

Home SEMPRE 7.2 (2,8) 142
A VEGADES O MAI 6,1 (3,5) 53

Total 6,9 (3) 195

Dona SEMPRE 8,4 (1,9) 72
A VEGADES O MAI 6,6 (3,2) 31

Total 7.8 (2,5) 103

TOTAL SEMPRE 7.6 (2,6) 214
A VEGADES O MAI 6,3 (3,4) 84

Total 7,2 (2,9) 298
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PASSATGERS

Mitjana (DT)

7.1(2,7)

6 (3,4)

6,8 (2,9)

7,6 (2,6)

7,3 (3)

75(2,7)

7,4 (2,6)

6,7 (3,2)

7,2 (2,8)

185

65

250

208

69

277

393

134

527

194




5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.6 EXPERIENCIA PROPIA EN ACCIDENTALITAT

Objectiu 3.2.8.1: Esbrinar quants participants han sofert un accident de
moto en els dltims dos anys i si portaven posat el casc correctament en el

moment de I'accident .

Quan preguntem als participants si han patit un accident de moto responen 844
adolescents del quals el 20,7% (un total de 175 participants), ho fan
afirmativament. A la Figura 5.4.6.1 observem que significativament més nois

que noies informen haver tingut un accident de moto (x%+)= 19,81, P<0,0005).

i
i
i
i
i
i
H
:

Figura 5.4.6.1: Distribucié dels participants segons I'accidentalitat i el sexe (n=844).

Dels participants que informen haver patit un accident de moto, un 64,7%
conduien el ciclomotor en el moment de I'accident més greu. La resta, el 35,3%
viatiava com a passatger. A la Figura 5.4.6.2 es presenta la distribucio
d’aquesta variable segons el sexe. La majoria dels nois que han sofert un
accident conduien ells mateixos el ciclomotor. En el cas de les noies els
accidents els han patit majoritariament com a passatgeres. Les diferéncies sén

estadisticament significatives (X2(1)= 16,34, P<0,0005).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.6.2: Distribucié dels participants que han patit com a minim un accident de moto segons la
situacio en que circulaven (conduint o de passatgers) a I'accident més greu i el sexe (n=173).

S’ha preguntat als participants que informen que van tenir un accident de moto,
si en aquell moment portaven casc i si el portaven posat correctament (en cas
d’haver patit més d’un accident es demanava la informacié sobre el més greu).
A la Figura 5.4.6.3 es mostra la distribucié dels participants segons I'Us correcte

o incorrecte del casc i el no us del casc en el moment de I'accident.

16,4%

Figura 5.4.6.3: Distribucié dels participants que han patit com a minim un accident de moto segons I'is

del casc (n=173).

Malgrat que majoritariament els joves accidentats portessin casc (81,5%) en el

moment de I'accident, un 31,5% no portava casc o el portava mal posat.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Entre els que informen que portaven el casc en el moment de I'accident, el
82,1% asseguren que portaven el casc ben col-locat quan van patir I'accident i
el 78% que el portava ben cordat. A les Figures 5.4.6.4 i 5.4.6.5 es presenta la
distribucié d’aquestes dues variables segons el sexe. En cap dels dos casos les
diferéncies observades entre nois i noies son estadisticament significatives

(casc ben col-locat: 1= 0,16, P=0,69, casc ben cordat: y%1= 0,001, P=0,97).

5
i
i
i
i
5
:

Figura 5.4.6.4: Distribucié dels participants que han patit com a minim un accident de moto

segons I'ts autoinformat del casc ben col-locat a I'accident més greu i la variable sexe (n=173).

B Nois

B Noies

Figura 5.4.6.5: Distribucié dels participants que han patit com a minim un accident de moto

segons I'ds autoinformat del casc ben cordat a I'accident més greu i la variable sexe (n=168).

197

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.2: Concretar els motius d’ds i no us correcte del casc

(col-locat i cordat) informats pels participants.

Els motius que al-leguen els participants que han respost a aquesta pregunta
(n=83) per portar el casc ben col-locat en el moment de I'accident en funcio de
la variable sexe es mostren a la taula 5.4.6.1. Dos de cada tres adolescents
accidentats informen que portaven el casc per seguretat i el 19,3% perqué
sempre ho fan quan circulen amb moto. Els motius: “Perqué va morir un amic
d’accident”, "per motius legals, sancionadors o obligacions” i “per comoditat”,
nomeés son informats per nois. Dins la categoria “altres motius” s’han inclos les

respostes: “perqué podem caure”, “per la fred” i “perque si”.

A la Taula 5.4.6.2 es mostren el motius per no portar el casc ben col-locat que
informen alguns participants que han patit un accident, en funcié del sexe. Un
42,9% fa referéncia a les caracteristiques del trajecte i 2 adolescents al-leguen
la moléstia. Altres motius informats son “les presses” o que “no els agrada” o

informen que “no ho saben”.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.1: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert com a minim un accident

amb ciclomotor en els ultims dos anys, en funcié dels motius per portar el casc ben col-locat

en el moment de I'accident més greu i del sexe.

Nois
MOTIUS PER PORTAR CASC BEN COL-LOCAT EN
L’ACCIDENT
Per seguretat 39
[66,1%]
Perque ho faig sempre 9
[15,3 %]
Per motius legals, sancionadors o obligacions 4
[6,8%]
Per comoditat 2
[3,4%]
Perquée va morir un amic d’accident 1
[1,7%]
Altres motius 4
[6,8%]
Total 59
[100%]

Freqliencia absoluta

[ 1 Percentatge per columnes

Sexe

Noies

15
[62,5%]
7
[29,2%]
0
[0%]
0
[0%]
0
[0%]

2
[8,3%]

24
[100%)]

Total

54
[65,1%)]

16
[19,3%]

4
[4,8%]

2
[2,4%]
1
[1,2%]

6
[7,2%]

83
[100%)]
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.2: Distribucié dels usuaris de ciclomotor que han sofert com a minim un accident
amb ciclomotor en els ultims dos anys, en funcié dels motius per no portar el casc ben

col-locat en el moment de I'accident més greu i del sexe.

Sexe
Nois Noies Total
MOTIUS PER PORTAR CASC MAL COL-LOCAT EN
L’ACCIDENT
Per les caracteristiques del trajecte 6 3 9
[42,9%] [42,9%] [42,9%]
Perqué molesta 2 0 2
[14,2%] [0%] [9,5%]
Altres motius 6 4 10
[42,9%] [57,1%] [47,6%]
Total 14 7 21
[100%] [100%)] [100%)]

Freqliéencia absoluta

[ 1 Percentatge per columnes

Els motius per portar el casc cordat o descordat, a que es refereixen alguns
participants, que han informat haver patit un accident de moto en els ultims dos

anys es reflecteixen a les Taules 5.4.6.3 1 5.4.6.4.

Observem que el motiu que al-lega la majoria per portar el casc cordat en el
moment de l'accident és la seguretat, sobresortint considerablement els nois i
el segon més informat és “perque ho faig sempre ”. Dins la categoria d’altres
motius s’inclouen respostes com “podem caure” i “perque si”, aquest ultim és

informat per set persones.

Pel que fa als motius per portar el casc descordat, un motiu informat per 5
persones fa referéncia a les caracteristiques del trajecte. A la categoria “altres
motius” s’inclouen respostes com “tenir pressa” o “pensar que no passaria“

(raccident), aixi com respostes poc aclaridores com “perqué no” o “no ho sé”
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.3: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert com a minim un accident
amb ciclomotor en els ultims dos anys, en funcié dels motius per portar el casc ben cordat en

el moment de I'accident més greu i del sexe.

Sexe
Nois Noies Total
MOTIUS PER PORTAR CASC BEN CORDAT EN
L’ACCIDENT
Per seguretat 39 15 54
[70,9%)] [67,7%)] [66,7%)]
Perqué ho faig sempre 8 6 14
[14,5 %] [23,1%)] [17,3%)]
Per motius legals, sancionadors o obligacions 2 0 2
[3,6%)] [0%] [2,5%)]
Perqué va morir un amic d’accident 1 0 1
[1,8%] [0%] [1,2%]
Altres motius 5 5 10
[9,1%)] [19,2%] [12,3%]
Total 55 26 81
[100%] [100%] [100%)]
Freqliéncia absoluta
[ 1 Percentatge per columnes
201

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.4: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert com a minim un accident
amb ciclomotor en els ultims dos anys, en funcié dels motius per no portar el casc ben cordat

en el moment de I'accident més greu i del sexe.

Sexe
Nois Noies Total
MOTIUS PER NO PORTAR CASC BEN CORDAT EN
L’ACCIDENT
Per les caracteristiques del trajecte 3 2 5
[30%] [50%] [35,8%]
Perqué em molesta 1 0 1
[10%] [0%] [7,1%]
Perqué mai me’l cordo 1 0 1
[10 %] [0%] [7,1%]
Altres motius 5) 2 7
[50%] [50%] [50%]
Total 10 4 14
[100%)] [100%] [100%]

Freqliencia absoluta

[ 1 Percentatge per columnes
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.3: Determinar quants dels adolescents que han patit un
accident de moto en els ultims dos anys han estat assistits en un centre
sanitari en el moment de l'accident i concretar quants han requerit

hospitalitzacio.

Dels 173 adolescents que han patit un accident de moto i responen a les
preguntes que fan referéncia a si han rebut assisténcia sanitaria, 49 (28%)
informen que han estat assistits en un centre sanitari i només 15 joves (8%)

han estat hospitalitzats per aquest motiu.

A la Figura 5.4.6.6 es mostra la distribucio dels participants segons si han
requerit 0 no assistencia en un centre sanitari després de l'accident i el sexe.
Significativament més noies que nois han estat assistides en un centre sanitari

després de l'accident (x1)= 4,35, P=0,04).

i
:
:
:
:
:
:

Figura 5.4.6.6: Distribucié dels participants accidentats segons I'assisténcia en un centre sanitari després
de I'accident de moto més greu i la variable sexe (n=173).

Només un 8% dels accidentats ha requerit hospitalitzacié. No s’observen
diferencies per sexes en aquesta variable (X2(1)= 0,48, P=0,49) (veure Figura
5.4.6.7).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.6.7: Distribucio dels participants accidentats segons I'hospitalitzacié en un centre sanitari

després de patir I'accident de moto més greu i la variable sexe (n=172).

Dels 15 adolescents que informen que han tingut un accident i han estat
hospitalitzats, tots portaven el casc posat en el moment de l'accident perd 3

d’ells de forma incorrecta (Taula 5.4.6.5).

Només 10 dels participants hospitalitzats concreten els dies d'estada a
I'hospital. La mitjana de dies d’hospitalitzacioé han estat de 2,2 amb un rang que
oscil'la entre 1 i 7 dies. A la Taula 5.4.6.6 es mostren la mitjana i la desviacié
tipica dels dies d’hospitalitzacié dels nois i de les noies després de tenir un
accident de moto. No s’observen diferéncies significatives segons el sexe
(ts=1,16; P=0,28).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.5: Distribucié dels participants que han patit un accident de moto i han estat

hospitalitzats en funcié de I'is correcte del casc i el sexe.

PARTICIPANTS
HOSPITALITZATS SEXE

US DEL CASC CORDAT

EN L’ACCIDENT Nois Noies Total
Si 6 5 11
[85,7%] [100%] [91,7%]
NO 1 0 1
[14,3%] [0%] [8,3%]
Total 7 5 12
[100 %] [100%] [100%)]

US DEL CASC BEN

COL-LOCAT Nois Noies Total
Si 6 7 13
[75%] [100%] [86,7%]
NO 2 0 2
[25%] [0%] [13,3%]
Total 8 7 15
[100%] [100%] [100%]

Freqlieéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes

Taula 5.4.6.6 : Mitjanes i desviacions tipiques dels dies d’hospitalitzacio després de I'accident

de moto més greu en funcié del sexe.

MITJANA DESVIACIO N
SEXE TIPICA
Dies d’hospitalitzacio Nois 3 2,71 4
Noies 2,67 0,82 6
TOTAL 2,20 1,81 10
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.4: Comprovar si existeix relacié entre I'experiéncia en

accidentalitat i el grau de preocupacié per tenir un accident de ciclomotor.

A la Taula 5.4.6.7 es mostren les mitjanes i desviacions tipiques de la variable
preocupacio per tenir un accident circulant amb ciclomotor segons el sexe i
I'experiéncia en accidentalitat amb aquest vehicle. L’analisi de la variancia del
disseny factorial 2x2 ens indica que no hi ha efecte d’interaccié entre sexe i
experiéncia en accidentalitat (F1,765=0,44; P=0,51). Tampoc s’observa efecte
principal de la variable experiencia en accidentalitat ( F1,765=1,9; P=0,2). En
canvi si s’observa un efecte de la variable sexe (F1,765=12,62; P<0,0005).
Tornem a comprovar que les noies estan més preocupades que els nois per

tenir un accident de ciclomotor.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.7: Mitjanes i desviacions tipiques de la variable “en quin grau et preocupa tenir un
accident de moto” segons el sexe i I'experiéncia en accidentalitat per part dels usuaris de

ciclomotor.

Has tingut
mai un

accident amb

SEXE ciclomotor? Mitjana (DT) N
Nois Si 6,4 (3,2) 102
No 7(2,9) 252
Total 6,8 (3) 354
Noies Si 7,5 (2,8) 64
No 7.7 (2,7) 351
Total 7,7(2,6) 415
TOTAL Si 6,9 (3,1) 166
No 7.4 (2,8) 603
Total 7,3 (2,9) 769
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.5: Detectar quants dels participants que han sofert com a

minim un accident de moto han patit alguna sequela..

El 31,5% (n=46) informen que els hi ha quedat alguna seqiela. A la Taula
5.4.6.7 es descriuen els tipus de sequeles informades. Les cicatrius a diferents

parts de cos i el dolor son les més notificades.

Taula 5.4.6.7: Distribucié dels participants segons les sequeles que han informat que pateixen després de

'accident.

Quina sequela t’ha quedat
després de I'accident?

Freqliiéncia
Cicatrius 33 [71,7%]
Dolor 10 [21,7%]
Cremades 1[2,2%]
Disminucié mobilitat canell 11[2,2%]
Por 11[2,2%]
Total 46 [100%]

Objectiu 3.2.8.6: Coneéixer la freqiiencia de conducci6 i Us del ciclomotor

com a passatgers després de patir un accident amb aquest vehicle.

Respecte a la frequiéncia amb que han conduit un ciclomotor després de
I'accident, responen a la pregunta 146 participants, la majoria dels participants
que han patit un accident de moto (66,4%) condueixen amb la mateixa
frequéncia després de l'accident, el 20,5% amb més frequéncia, el 4,1% amb
menys frequéncia i 13 participants (8,9%) informen no haver tornat a conduir
aquest vehicle després de l'accident. Pel que fa a tornar a viatjar com a
passatgers després de I'accident amb ciclomotor, responen a la pregunta 150

adolescents. El 79,3% viatgen de passatgers amb la mateixa frequéncia, el
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

10,7 % amb més frequeéncia, el 6,7% amb menys frequéncia i només el 3,3%
comuniquen que no han tornat a viatjar com a passatgers en aquest vehicle
després de patir I'accident. Les distribucions dels participants accidentats
segons la frequiéncia en I'is del ciclomotor després de l'accident i el sexe es
troben a les Figures 5.4.6.8 (conductors) i 5.4.6.9 (passatgers).

Figura 5.4.6.8: Distribucio dels participants accidentats segons la freqiiéncia de conduccio

després de I'accident de moto i la variable sexe (n=146).

B Nois

B Noies

frequéncia

Figura 5.4.6.9: Distribucié dels participants accidentats segons la freqiiéncia de viatge com a passatgers

de ciclomotor després de I'accident de moto i la variable sexe (n=150).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Ales Taules 5.4.6.8 1 5.4.6.9 es presenta la distribuci6 dels participants que han
sofert un accident de moto segons la frequéncia de conduccié o de circulacié
com a passatger i els resultats de les proves xz. Després d’agrupar per una
banda els adolescents que viatgen amb més i igual frequéncia que abans de
tenir 'accident, i per l'altra, els que circulen amb menys frequéncia o no han
tornat a pujar en aquest vehicle, s’observen diferéncies significatives segons el
sexe, de manera que més nois que noies condueixen amb la mateixa o0 més
frequéncia i més noies que nois ho fan amb menys frequéncia o no han tornat a
conduir un vehicle d’aquest tipus.

En el cas dels passatgers no s’observen diferéncies significatives entre nois i
noies respecte a la frequéencia d’us de la moto després de l'accident (veure
Taules: 5.4.6.815.4.6.9).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.8: Distribucio dels participants que han sofert un accident de moto segons la Taula 5.4.6.9: Distribucio dels participants que han sofert un accident de moto segons la
freqUéncia de conducci6 després de I'accident i el sexe. freqliéncia de viatjar com a passatgers després de I'accident i el sexe
CONDUCTORS PASSATGERS
Amb més o igual Amb menys Total Amb més o igual Amb menys Total
SEXE frequéncia freqliéncia o no hi SEXE freqiiéncia frequiéncia o no hi
he tornat he tornat
Home 90 8 98 Home 83 8 91
[91,8%] [8,2%)] [100%] [91,2%] [8,8%] [100%)]
Dona 37 11 48 Dona 52 7 59
[77,1%] [22,9%] [100%] [88,1%] [11,9%] [100%)]
TOTAL 127 19 146 TOTAL 135 15 150
[87%] [13%] [100%] [90%] [10%] [100%]
Freqliéncia absoluta Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per columnes [ ] Percentatge per columnes
x’m)= 6,2; P=0,01. x’1=0,38; P=0,54.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.7: Coneixer els motius dels participants que han sofert un
accident de ciclomotor per tornar a conduir i viatjar com a passatgers

amb més o menys freqliéncia que abans de patir I'accident.

Son diversos els motius, que donen els participants, per conduir o viatjar de
passatgers amb més o menys frequéncia després de patir un accident de
ciclomotor. Aquests motius segons la variable sexe es presenten a les Taules
5.4.6.10i5.4.6.11.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.10: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert un accident amb ciclomotor en

funcid dels motius per tornar a conduir moto amb més o igual freqiiencia després de I'accident i del

sexe.

Motius per conduir amb més o igual

freqiiéncia després de I'accident

Perqué m’agrada

Per necessitat

Perqué no m’ha afectat

Perqué no em vaig lesionar

Per les caracteristiques del trajecte

Altres motius

Total

Freqliencia absoluta

[ 1 Percentatge per columnes

Nois

14

[22,6%]

12
[19,4 %]

12
[19,4 %]

7
[11,3%]

3
[4,8%]

14
[22,6%]

62
[100%)]

Noies

5
[22,7%]

4
[18,2%]

8
[36,4%]

2
[9,1%]

[0%]

3
[13,6%]

22
[100%)]

Total

19
[22,6%]

16
[19%]

20
[23,8%]

9
[10,7%]

3
[3,6%]

17
[20,2%]

84
[100%)]
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.11: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert un accident amb ciclomotor en
funcié dels motius per NO tornar a conduir moto o conduir amb menys frequéncia després de
l'accident i del sexe.

Nois Noies Total
Motius per NO conduir o conduir amb
menys després de I'accident
Perqué he agafat por 2 4 6

[33,3%] [66,7%] [650%)]

Perqué no tinc moto 2 2 4
[33,3%] [33,3%] [33,3%]

Altres motius 2 0 2
[33,4%] [0%] [16,7%]
Total 6 6 12

[100%] | [100%] [100%)]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes

Els motius més informats del perqué han tornat a conduir moto amb més o
igual frequéncia després de l'accident és “perque m’agrada” i “per necessitat”.
Un altre dels motius que fa que tornin a conduir és “perque no em vaig
lesionar”. Entre els altres motius hi figuren: “per costum, perqué si i perque va
ser una errada”.

Pel que fa als motius perqué no hagin tornat a conduir moto o ho facin amb
menys frequéncia, “perqué he agafat por” és el més frequent. Els altres motius

son: “perque és la segona moto i perquée no vull caure”.

Els motius per anar amb igual o més frequéncia com a passatgers amb

ciclomotor després de patir un accident de transit es mostren a la Taula
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.6.12. El motiu més al-legat és “perque no m’ha afectat”. En I'apartat d’altres

motius hi figuren entre d’altres: “perque vull, perqué si i per no anar a peu”.

Els motius per no tornar a viatjar com a passatger amb ciclomotor o fer-ho amb
menys frequéncia, després de patir un accident de ciclomotor es mostren a la
Taula 5.4.6.13. Cal destacar que el 100% de les noies que responen a aquesta
pregunta (5 joves), donen com a motiu per no viatjar de passatgera o viatjar
amb menys frequéncia, el fet d’haver agafat por. Els altres motius son: “perqué

no m’agrada i perqué no vull caure”.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.12: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert un accident amb ciclomotor en funcié
dels motius per tornar a anar com a passatger amb més o igual freqiéncia després de 'accident i del

sexe.

Nois Noies Total
Motius per viatjar amb més o igual
freqiieéncia com a passatger després de
I'accident
Perqué no m’ha afectat o no tinc por 7 6 13
[14,6 %] [25%] [18,1%]
Per necessitat 7 3 10
[14,6 %] [12,5%] [13,9%]
Per motius relacionats amb el conductor 7 1 8
[14,6 %] [4,2%] [11,1%]
Per no anar a peu 4 2 6
[8,3 %] [8,3%] [8,3%]
Perqué no em vaig lesionar 3 3 6
[6,3%] [12,5%] [8,3%]
Perqué m’agrada 2 1 3
[4,2%] [4,2%] [4,2%]
Altres motius 18 8 26
[37,5%] [33,3%] [36,1%)]
Total 48 24 72
[100%)] [100%] [100%]

Frequéncia absoluta

[ ] Percentatge per columnes
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.13: Distribucio dels usuaris de ciclomotor que han sofert un accident amb ciclomotor en

funcié dels motius per NO tornar a viatjar o viatjar amb menys freqiiéncia com a passatger després de

'accident i del sexe.

Motius per NO viatjar o viatjar amb menys
freqiiéncia com a passatger després de

I'accident

Perque he agafat por

Perque tinc moto propia

Perqué mai vaig de passatger

Altres motius

Total

Freqliencia absoluta

[ 1 Percentatge per columnes

Nois

1

[14,3%]

2
[28,6%)]

2
[28,6%]

2
[28,6%]

7
[100%]

Noies

5
[83,3%]

[0%]

[0%]

[0%]

5
[100%]

Total

6
[50%)]

2
[16,7%]

2
[16,7%]

2
[16,7%]

12
[100%]
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.8.8: Estudiar la relacié entre I'experiencia en accidentalitat
amb ciclomotor dels nois i noies participants i I’4s autoinformat del casc
aixi com I'Gs correcte d’aquest dispositiu de seguretat quan circulen amb

ciclomotor.

Les distribucions dels nois i noies participants segons [I'experiéncia en
accidentalitat amb ciclomotor i I'is del casc aixi com els resultats de les proves
XZ es mostren en les Taules 5.4.6.14, 5.4.6.15, 5.4.6.16i 5.4.6.17.

Tan sols en el cas dels nois que viatgen amb ciclomotor com a passatgers
s’observa relacid entre I'experiéncia en accidentalitat amb ciclomotor en els
ultims dos anys i I'is del casc. De tal manera que els que no han patit cap
accident tendeixen amb més freqiéncia a posar-se sempre el casc que aquells

que han tingut 'experiéncia en accidentalitat.

En les properes Taules 5.4.6.18, 5.4.6.19, 5.4.6.20, 5.4.6.21, 5.4.6.22, 5.4.6.23,
54.6.24 i 54.6.25 s'observa les distribucions dels participants segons
'experiéncia en accidentalitat amb ciclomotor, I'is correcte del casc (ben

col-locat i cordat) i el sexe, i els resultats de les proves XZ.

S’observen diferéncies significatives en el cas dels nois i noies que no han
sofert cap accident amb ciclomotor, que tendeixen a posar-se el casc sempre
ben col-locat quan viatgen de passatgers amb més freqliéncia que els que
informen que han tingut un accident. Aquesta mateixa tendéncia s’observa
respecte a posar-se el casc cordat en els nois que no han sofert un accident de

ciclomotor.
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.14: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de Taula 5.4.6.15: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de
ciclomotor i I'is autoinformat del casc quan condueixen ciclomotor. ciclomotor i I'is autoinformat del casc quan condueixen ciclomotor.
Porto casc quan condueixo ciclomotor Porto casc quan condueixo ciclomotor
Has patit algun accident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL faslpatitalgunlaccident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els de ciclomotor en els
ultims dos anys? ultims dos anys?
HOMES DONES
si 77 19 1 97 Si 32 9 1 42
[79,4%] [19,6%] [1%] [100%)] [76,2%) [21,4%) [2,4%] [100%]
No 88 16 3 107 No 53 9 1 63
[82,2%] [15%] [2,8%] [100%] [84,1%] [14,3%] [1,6%] [100%]
TOTAL 165 35 4 204 TOTAL 85 18 2 105
[80,9%)] [17,2%] [2%] [100%)] [81%] [17,1%] [1,9%] [100%]
Freqiiéncia absoluta Freqiiéncia absoluta
[ 1 Percentatge per files [ ] Percentatge per files
: ) - 2 _ _ ) , -
7’1 2,63, P= 0,60 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que X" = 1,02, P=0,31 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que
han contestat “a vegades*” o “mai”). han contestat “a vegades” o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.16: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de Taula 5.4.6.17: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de

ciclomotor i I's autoinformat del casc quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor. ciclomotor i I's autoinformat del casc quan viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.

Porto casc quan vaig de passatger amb ciclomotor Porto casc quan vaig de passatgera amb ciclomotor

Has patit algun accident

hlasjpaiilaloinlasaident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els de ciclomotor en els
ultims dos anys? ultims dos anys?
HOMES DONES

Si 63 22 3 88 Si 52 11 0 63
[71,6%] [25%] [3,4%] [100%] [82,5%] [17,5%] [0%] [100%)]

No 152 22 2 176 No 194 29 7 230
[86,4%)] [12,5%)] [1,1%)] [100%] [84,3%] [12,6%] [3,1%] [100%)]

TOTAL 215 44 5 264 TOTAL 246 40 7 293
[81,4%] [16,7%] [1,9%] [100%] [84%] [13,7%] [2,4%] [100%]

Fregiiéncia absoluta Freqgiiencia absoluta

[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files

x*n= 9,67, P= 0,002 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que 7°0= 0,12, P=0,73 (Per calcular el valor khi quadrat s'han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”). han contestat “a vegades® o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.18: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de Taula 5.4.6.19: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de
ciclomotor i I'is autoinformat del casc ben col-locat quan condueixen ciclomotor. ciclomotor i I'is autoinformat del casc ben col-locat quan condueixen ciclomotor.
Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor Porto el casc ben col-locat quan condueixo ciclomotor
hlaslpatidalquplaceident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL hiaSpatialounleceident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els de ciclomotor en els
ultims dos anys? ultims dos anys?
HOMES DONES

Si 78 17 1 96 Si 32 8 1 41
[81,3%] [17,7%] [1%] [100%)] [78%) [19,6%] [2,4%)] [100%)]

No 94 8 0 102 No 52 10 0 62
[92,2%] [7,8%] [0%] [100%] [83,9%] [16,1%] [0%] [100%]

TOTAL 172 25 1 198 TOTAL 84 18 1 103
[86,9%] [12,6%] [0,5%] [100%] [81,6%] [17,5%] [1%] [100%]

Fregiiéncia absoluta Freqgiiencia absoluta

[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files

x*1)= 3,46, P= 0,06 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que 7°0y= 0,63, P= 0,43 (Per calcular el valor khi quadrat s'han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”). han contestat “a vegades® o “mai”).
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Taula 5.4.6.20: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de

ciclomotor i I's autoinformat del casc ben col-locat quan viatgen com a passatgers amb

Porto el casc ben col-locat quan vaig de passatger amb ciclomotor

Has patit algun accident SEMPRE
de ciclomotor en els
ultims dos anys?

HOMES
Si 66
[77,6%]
No 155
[89,1%]
TOTAL 221
[85,3%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

X2<1)= 6,32, P= 0,01 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

ciclomotor.

A VEGADES

18
[21,2%]

18
[10,3%]

36
[13,9%]

MAI

1
[1.2%]

1
[0,6%]

2
[0,8%]

TOTAL

85
[100%]

174
[100%]

259
[100%]

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.21: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de

ciclomotor i I's autoinformat del casc ben col-locat quan viatgen com a passatgeres amb

ciclomotor.

Porto el casc ben col-locat quan vaig de passatgera amb ciclomotor

Has patit algun accident SEMPRE
de ciclomotor en els
ultims dos anys?

DONES
Si 49
[77,8%]
No 202
[91,4%]
TOTAL 251
[88,4%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

A VEGADES

13
[20,6%]

19
8.6%]

32
[11,3%]

MAI

1
[1,6%]

[0%]

1
[0,4%]

TOTAL

63
[100%]

221
[100%]

284
[100%]

sz: 0,97, P=0,008 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

222

Factors relacionats amb I'Gs del casc en adolescents i aspectes canviants després d’un accident amb ciclomotor

Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.22: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de Taula 5.4.6.23: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de

ciclomotor i I'is autoinformat del casc cordat quan condueixen ciclomotor. ciclomotor i I'is autoinformat del casc cordat quan condueixen ciclomotor.

Porto el casc cordat quan condueixo ciclomotor Porto el casc cordat quan condueixo ciclomotor

Has patit algun accident

hlaslpatitalguplaceident SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els de ciclomotor en els
ultims dos anys? ultims dos anys?
HOMES DONES

Si 67 19 10 96 Si 29 10 2 41
[69,8%] [19,8%] [10,4%] [100%] [70,7%)] [24,4%) [4,9%)] [100%)]

No 78 24 0 102 No 45 12 5 62
[76,5%] [23,5%] [0%] [100%] [72,6%] [19,4%] [8,1%] [100%]

TOTAL 145 43 10 198 TOTAL 74 22 7 103
[73,2%] [21,7%] [5,1%] [100%)] [71,8%] [21,4%] [6,8%] [100%]

Fregiiéncia absoluta Freqgiiencia absoluta

[ ] Percentatge per files [ ] Percentatge per files

x*m= 0,68, P= 0,41 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que 1°0= 0,69, P=0,79 (Per calcular el valor khi quadrat s'han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”). han contestat “a vegades® o “mai”).
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Taula 5.4.6.24: Distribucio dels homes segons informen que han tingut un accident de
ciclomotor i I's autoinformat del casc cordat quan viatgen com a passatgers amb

ciclomotor.

Porto el casc cordat quan vaig de passatger amb ciclomotor

HES [PEUI: EllEINR EEEEiE SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els

ultims dos anys?

HOMES
Si 56 20 8 84
[66,7%] [23,8%] [9,5%] [100%]
No 136 35 2 173
[78,6%] [20,2%] [1,2%] [100%]
TOTAL 192 55 10 257
[74,7%] [21,4%] [3,9%] [100%]

Frequiéncia absoluta
[ ] Percentatge per files
X2<1)= 4,6, P= 0,032 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Taula 5.4.6.25: Distribucio de les dones segons informen que han tingut un accident de
ciclomotor i I's autoinformat del casc cordat quan viatgen com a passatgeres amb

ciclomotor.

Porto el casc cordat quan vaig de passatgera amb ciclomotor

Has patit algun accident

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
de ciclomotor en els
Gltims dos anys?
DONES

Si 43 17 3 63
[68,3%] [27%] [4,8%] [100%)]

No 170 37 12 219
[77,6%] [16,9%] [5,5%] [100%)]

TOTAL 213 54 15 282
[75,5%] [19,1%] [5,3%] [100%)]

Freqliéncia absoluta
[ ] Percentatge per files
sz: 1,85, P= 0,174 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.4.7 EXPERIENCIA VICARIA EN ACCIDENTALITAT

Objectiu 3.2.9.1: Esbrinar quants participants informen tenir familiars i
amics que hagin patit un accident de moto en els ultims dos anys i Si

portaven posat el casc correctament en el moment de I'accident.

De 840 participants que responen a la pregunta referent a 'accidentalitat dels
familiars, el 30,2% confirma que algun familiar ha tingut un accident de moto.
D’aquests, 218 portaven casc en el moment de 'accident. A la Figura 5.4.7.1.
es presenta la distribucio dels participants que tenen familiars accidentats
segons l'us del casc en el moment de l'accident de moto. Només deu
participants informen que els seus familiars no portaven casc en el moment de

I'accident i 26 no tenen aquesta informacio.

A les Figures 5.4.7.2 i 5.4.7.3 es mostren les distribucions dels participants
segons la informacié que donen sobre I'Us correcte de casc, ben col-locat i ben
cordat, respectivament, per part dels familiars en el moment de I'accident.
Observem que 5 participants (2,3%) confirmen que malgrat que el seu familiar
portava casc en el moment de I'accident, no el portava ben col-locat i 8 (3,7%)

que no el portava cordat.

Si portava casc

No portava
casc

B No sé si
portava casc

Figura 5.4.7.1 Distribucié dels participants amb familiars accidentats segons

I'us del casc en el moment de I'accident de moto (n=254).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

B No sé si el portava
ben col-locat

Figura 5.4.7.2: Distribucié dels participants amb familiars accidentats que portaven el casc en el moment

de I'accident segons I'is del casc ben col-locat dels familiars (n=215).

3.7%  9,2%

El portava cordat

No el portava
cordat

No sé si el portava
cordat

Figura 5.4.7.3: Distribucié dels participants amb familiars accidentats que portaven el casc en el moment

de I'accident segons I'is del casc ben cordat dels familiars (n=218).

Pel que fa a l'experiéncia en accidentalitat dels amics, 835 participants
contesten la pregunta: “Algun dels teus amics ha patit en els Ultims dos anys
algun accident de moto?”. El 62% (n=518) respon afirmativament i d’aquests,
384 confirmen que els seus amics portaven el casc en el moment de I'accident.
Tot i aixi, 15 no el portaven ben col-locat i 29 no el portaven cordat (veure
Figures 5.4.7.4,5.4.7.5i 5.4.7.6).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Figura 5.4.7.4: Distribucié dels participants amb amics accidentats segons

I'ts del casc dels amics en I'accident de moto (n=518).

Figura 5.4.7.5: Distribucio dels participants amb amics accidentats que portaven el casc en el moment de

I'accident segons I'Us del casc ben col-locat dels amics (n=384).

Figura 5.4.7.6: Distribucio dels participants amb amics accidentats que portaven el casc en el moment de
I'accident segons I'Us del casc ben cordat dels amics (n=384).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

Objectiu 3.2.9.2: Comprovar si existeix relacié entre I'experiéncia vicaria
en accidentalitat pel que fa a familiars i amics dels participants i I'ts del

casc en els usuaris de ciclomotor.

Ales Taules 54.71,54.7.2,54.73,54.74,54.75,54.76,54.7.715.4.7.8
es presenta la distribucid dels nois i noies conductors o passatgers d'un
ciclomotor segons l'experiéncia en accidentalitat de familiars i amics i I'us

autoinformat del casc, i els resultats de la prova y2.

L’us d’aquest dispositiu de seguretat és independent de I'experiéncia vicaria en
tots els casos excepte en I'experiéncia vicaria respecte als amics dels nois
passatgers: aquells que no tenen cap amic que hagi sofert un accident fan
servir sempre el casc amb més frequéncia que els que tenen algun amic

accidentat en els ultims dos anys.
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Taula 5.4.7.1: Distribuci6 dels homes segons I'accidentalitat dels familiars i I's autoinformat Taula 5.4.7.2: Distribuci6 de les dones segons I'accidentalitat dels familiars i I'is

del casc quan condueixen ciclomotor. autoinformat del casc quan condueixen ciclomotor.

Porto casc quan condueixo ciclomotor Porto casc quan condueixo ciclomotor
2lgunifamiliaghayoait SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL Algunjfamiliaghagparit SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
algun accident de moto algun accident de moto
en els Gltims dos anys? en els dltims dos anys?

HOMES DONES
Si 58 11 1 70 Si 31 8 1 40
[82,9%] [15,7%] [1,4%] [100%] [77,5%] [20%] [2,5%] [100%)]
No 101 22 3 126 No 53 9 1 63
[80,2%] [17,5%] [2,3%] [100%] [84,1%] [14,3%] [1,6%] [100%)]
TOTAL 159 33 4 196 TOTAL 84 17 2 103
[81,1%] [16,8%] [2,1%] [100%)] [81,6%] [16,5%] [1,9%] [100%)]

Frequiéncia absoluta

[ 1 Percentatge per files Frequeéncia absoluta

x’w= 0,21; P= 0,64 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que [ ] Percentatge per files

han contestat “a vegades” o “mai”). x2(1)= 0,71; P= 0,40 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que
han contestat “a vegades* o “mai”).
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Taula 5.4.7.3: Distribucio dels homes segons 'accidentalitat dels familiars i I's autoinformat Taula 5.4.7.4: Distribucio de les dones segons I'accidentalitat dels familiars i I'is

del casc quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor. autoinformat del casc quan viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.

Porto casc quan viatjo de passatger amb ciclomotor Porto casc quan viatjo de passatgera amb ciclomotor

alotplenibghaiea SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL

glonglenibgaieatit SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
algun accident de moto

algun accident de moto
en els Gltims dos anys? en els dltims dos anys?

HOMES DONES
si 70 16 2 88 si 82 14 1 97
[79,5%] [18,2%] 12,3%] [100%] [84,5%] [14,4%) [1%] [100%)]
No 141 27 3 171 No 161 24 6 191
[82,5%] [15,8%] [1,8%] [100%] [84,3%] [12,6%] [3,1%] [100%)]
TOTAL 211 43 5 259 TOTAL 243 38 7 288
[81,5%] [16,6%] [1,9%] [100%] [84,4%) [13,2%] [2,4%] [100%)]

Frequiéncia absoluta Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

[ ] Percentatge per files
12(1)= 0,03; P= 0,96 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

X2<1)= 0,21; P= 0,65 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”). han contestat “a vegades* o “mai”).
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del casc quan condueixen ciclomotor.

Algun amic ha patit

SEMPRE
algun accident de moto
en els Gltims dos anys?
HOMES
Si 124
[80,5%]
No 12
[80%]
TOTAL 136
[80,5%]

Frequiéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova X22 i quan s’aplica la prova

corregida la relacié no és significativa (X2(1)= 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi

A VEGADES

30
[19,5%]

1
16,7%]

31
[18,3%]

Porto casc quan condueixo ciclomotor

MAI

[0%)]

2
[13,3%]

2
[1,2%)

Taula 5.4.7.5: Distribuci6 dels homes segons 'accidentalitat dels amics i I'is autoinformat

TOTAL

154
[100%]

15
[100%]

169
[100%]

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).

5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

del casc quan condueixen ciclomotor.

Algun amic ha patit

Porto casc quan condueixo ciclomotor

Taula 5.4.7.6: Distribucio de les dones segons I'accidentalitat dels amics i I'Gs autoinformat

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
algun accident de moto
en els dltims dos anys?
DONES
Si 61 14 2 77
[79,2%] [18,2%] [2,6%] [100%]
No 7 2 0 9
[77,8%] [22,2%] [0%] [100%]
TOTAL 68 16 2 86
[79,1%] [18,6%] [2,3%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacio per la prova X2 i quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa (X2<1)= 0,000; P= 1) (Per calcular el valor khi

quadrat s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades” o “mai”).
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Taula 5.4.7.7: Distribucié dels homes segons I'accidentalitat dels amics i I'is autoinformat

del casc quan viatgen com a passatgers amb ciclomotor.

Porto casc quan viatjo de passatger amb ciclomotor

Allgrem Emie (i e SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
algun accident de moto

en els altims dos anys?

HOMES

Si 140 37 2 179
[78,2%)] [20,7%) [1,1%] [100%]

No 28 1 1 30
[93,4%)] [3,3%] 13,3%] [100%]

TOTAL 168 38 3 209
[80,4%)] [18,2%] [1,4%] [100%]

Freqliéncia absoluta
[ 1 Percentatge per files
X2<1)= 3,93; P= 0,047 (Per calcular el valor khi quadrat s’han agrupat els participants que

han contestat “a vegades* o “mai”).

Taula 5.4.7.8: Distribucio de les dones segons I'accidentalitat dels amics i I'Gs autoinformat

del casc quan viatgen com a passatgeres amb ciclomotor.

Porto casc quan viatjo de passatgera amb ciclomotor

Algun amic ha patit

SEMPRE A VEGADES MAI TOTAL
algun accident de moto
en els dltims dos anys?
DONES
Si 176 26 3 205
[85,9%] [12,6%] [1,5%] [100%)]
No 19 6 0 25
[76%] [24%)] [0%] [100%]
TOTAL 195 32 3 230
[84,8%] [13,9%] [1,3%] [100%]

Freqliéncia absoluta

[ ] Percentatge per files

No es compleixen les condicions d’aplicacioé per la prova xz 3 quan s’aplica la prova
corregida la relacié no és significativa (y*1= 1; P= 0,32) (Per calcular el valor khi quadrat

s’han agrupat els participants que han contestat “a vegades® o “mai”).
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5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

5.5 MODELS PREDICTIUS DE L'US DEL CASC.

5.5.1 MODEL PREDICTIU DE L'US CONTINU DEL CASC EN
CONDUCTORS DE CICLOMOTOR

Objectiu 3.2.10.1: Identificar quines de les variables estudiades prediuen

millor I’Gs continu del casc entre els conductors de ciclomotor.

S’ha fet una analisi jerarquica de regressié logistica per intentar predir I'us del
casc dels conductors de ciclomotor en funcié de: la possessio de llicencia per
conduir ciclomotors, la frequéncia d’us del ciclomotor com a conductor, la
creenca en l'efectivitat del casc, el grau de preocupacio per tenir un accident de
transit, I'accidentalitat prévia amb una moto, la percepci6 de I'is del casc que
fan els amics i familiars, i haver donat com a motiu per utilitzar el casc la

seguretat.

No s’han introduit a I'analisi les variables associades amb I'Us correcte del casc
(ben col-locat i ben cordat) per part de familiars i amics degut a que estaven
altament correlacionades amb I'Us continu del casc d’aquests referents i podien
introduir col-linealitat al model. Tampoc s’han introduit a I'analisi les variables
referents a la informacid sobre I'accidentalitat prévia de familiars i amics per
evitar la pérdua dels participants que donen la resposta “no ho sé”. Les
caracteristiques del casc i el coneixement de campanyes preventives no s’han
inclos a l'analisi per la manca de rellevancia per predir I'Us del casc dels

conductors en les analisis bivariants.

En el primer pas de l'analisi van ser introduides les variables sexe i edat i en el
segon pas la resta de variables ja descrites. Els resultats es mostren a la Taula
5.5.1.1.

El model que inclou les variables sexe i edat globalment és significatiu (y* =

7,05; p=0,03). S’observa que I'edat és una variable predictiva de I'is del casc

233

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



5. Resultats 12 fase: analisi quantitativa

entre els conductors de ciclomotor, en el sentit que el conductors de més edat

tendeixen a portar-lo amb més freqiéncia.

Quan es controlen I'edat i el sexe, la resta de les variables introduides en el
model fan en conjunt una contribucié significativa a la prediccié de I'is continu
del casc en conduir (y?> = 118,97; p<0,0005), perd només quatre d’elles sén
estadisticament rellevants: haver donat com a motiu per fer servir el casc la
seguretat, tenir llicéncia de conduccio, i la creenca que els amics i els familiars
també el fan servir sempre. El model explica un 63,6% (R? Nagelkerke=0,636)
de la variabilitat de I'is del casc dels conductors i classifica correctament al

90,8% dels adolescents.
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Taula 5.5.1.1: Resultats de la regressié logistica per passos per predir I'is continu del casc

dels conductors de ciclomotor

Variable B Wald O.R. I.C. per O.R. p
(95%)

Edat -0,59 6,63 0,56 0,36 /0,97 0,01
Sexe -0,06 0,03 0,95 0,47 /1,91 0,88
Motiu -3,77 35,38 0,02 0,01/0,08 <0,0005
seguretat
Llicéncia -1,76 6,90 0,17 0,05/0,64 0,009
Us amics -1,49 6,76 0,23 0,07 /0,69 0,009
Us familiars -1,80 5,88 0,17 0,04 /0,71 0,02
Efectivitat 0,21 1,62 1,24 0,89/1,71 0,20
Preocupacio -0,11 1,56 0,90 0,75/1,07 0,21
Freguencia -0,27 1,25 0,76 0,47 /1,23 0,26
conduccio
Accidents -0,60 1,12 0,55 0,18 /1,67 0,29
previs

A la Taula 5.5.1.2 es mostren les mitjanes (DT) (en cas de variables continues)
i els percentatges (en cas de variables categoriques) de cada una de les

variables analitzades en el grup de conductors.

Els conductors que fan servir sempre el casc respecte a aquells que no el fan
servir sempre donen amb més frequéncia com a motiu d’'us la seguretat, amb
més frequencia tenen llicéncia per conduir ciclomotor i els seus familiars i amics
amb més probabilitat fan servir sempre aquest dispositiu de seguretat.
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Taula 5.5.1.2: Mitjanes (DT) o percentatges de les variables analitzades segons la freqiiéncia

d’Us del casc en conductors.

US DEL CASC DELS CONDUCTORS

VARIABLE

Edat

Sexe: nois

Déna com a motiu:

la seguretat

Té llicencia

Us amics
(sempre)

Us familiars

(sempre)

Efectivitat

Preocupacié

Freqiéncia

conduccié

Accidents previs

Sempre

15,3 (0,8)

66,8%

88,8%

73,4%

56,3%

94,4%

8,7 (1,5)

7,6 (2,7)

2,3 (1,3)

43,6%

A vegades

0 mai

15,1 (0,8)

67,2%

44,4%

44,3%

14,3%

68,8%

7,7(2,5)

5,7 (31)

2,7 (1,3)

50,8%
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5.5.2 MODEL PREDICTIU DE L’US CONTINU DEL CASC DELS
PASSATGERS DE CICLOMOTOR

Objectiu 3.2.10.2: Identificar quines de les variables estudiades prediuen

millor I’4s continu del casc entre els passatgers de ciclomotor.

A ligual que en el cas dels conductors, s’ha fet una analisi jerarquica de
regressid logistica per predir I'is del casc dels passatgers de ciclomotor en
funcié de la frequencia de circulaci6 amb ciclomotor com a passatger, la
creenca en l'efectivitat del casc, el grau de preocupacio per tenir un accident de
transit, 'accidentalitat prévia amb una moto, la creencga en I'is del casc que fan

els amics i familiars, i haver donat com a motiu per utilitzar el casc la seguretat.

Tampoc s’inclouen en el model predictiu de I'is del casc dels passatgers les
variables associades a I'us correcte del casc per part de familiars i amics per
evitar introduir col-linealitat, ni les variables relacionades amb I'accidentalitat
prévia dels familiars i amics per la péerdua de participants que suposa. Les
caracteristiques del casc i el coneixement de campanyes preventives no s’han
inclds a l'analisi per la manca de rellevancia per predir I'Us del casc dels

passatgers en les analisis bivariants.

En el primer pas van ser introduides les variables sexe i edat, seguides de la

resta de variables ja descrites. Els resultats es presenten a la Taula 5.5.2.1

Globalment, el primer model que inclou les variables sexe i edat és significatiu
(x* = 20,3; p<0,0005). En aquest cas també I'edat és una variable predictiva de
I'ds del casc entre els passatgers, en el sentit que els passatgers de més edat

tendeixen a portar-lo amb més frequéncia.

Quan es controlen 'edat i el sexe, la resta de les variables introduides fan en
conjunt una contribucio significativa a la prediccié de I'is del casc sempre que

es viatja com a passatger amb ciclomotor (3> = 60,35; p<0,0005), perd només
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dues d’elles sén estadisticament rellevants: la creenca que els amics fan servir
sempre el casc quan circulen en ciclomotor i haver donat com a motiu per fer
servir el casc la seguretat. La creenga en l'efectivitat de I'is del casc i no haver
tingut cap accident amb moto tendeixen a la significacio. EI model global
explica només un 22,4% de la variabilitat de I'is del casc dels passatgers (R?

Nagelkerke = 0,224) i classifica correctament al 86,5% dels adolescents.

Taula 5.5.2.1: Resultats de la regressio logistica per passos per predir I'Us del casc dels

passatgers d’un ciclomotor.

Variable B Wald O.R. I.C. per O.R. p
(95%)
Edat 0,78 17,71 0,46 0,32/0,66 <0,0005
Sexe 0,20 0,53 1,22 0,72 /2,06 0,47
Us amics -1,05 11,19 0,35 0,19/0,65 0,001
“ Motiu seguretat -0,97 7,11 0,38 0,19/0,77 0,008 “
“ Efectivitat -0,18 3,63 0,84 0,70/1,00 0,057 “
Accidents 0,58 3,18 1,79 0,94 /3,38 0,08
previs
“ Preocupacio -0,07 1,55 0,94 0,85/ 1,04 0,21 “
“ Us familiars -0,46 1,10 0,63 0,27 /1,49 0,29 “
Frequéncia 0,24 0,03 1,02 0,78/1,35 0,87
passatger

A la Taula 5.6.2.2 es mostren les mitjanes (DT) (en cas de variables continues)
i els percentatges (en cas de variables categoriques) de cada una de les

variables analitzades en el grup de conductors.
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Els passatgers de ciclomotor que fan servir sempre el casc, respecte a aquells
que no el fan servir sempre, donen amb més frequéncia com a motiu d’Us la
seguretat i amb més probabilitat els seus amics fan servir sempre aquest

dispositiu de seguretat.

Taula 5.5.2.2: Mitjanes (DT) o percentatges de les variables analitzades segons la freqiiéncia

d’'Us del casc en passatgers.

US DEL CASC DELS PASSATGERS

VARIABLE Sempre A vegades
0 mai

Edat 15,2 (0,8) 14,9 (0,8)
Sexe: nois 46,8% 54,4%
Déna com a motiu: 85,1% 73,3%

la seguretat

Us amics 56,1% 25,6%
(sempre)

Us familiars 93,1% 82,1%
(sempre)

Efectivitat 8,5 (1,4) 7,6 (2,4)
Preocupacio 7,3 (2,7) 6,4 (3,3)
Freqiiéncia 3,2(1,1) 29(1,1)
passatger

Accidents previs 24,8% 38,1%
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CAPITOL 6

RESULTATS 22 FASE: ANALISI QUALITATIVA

Introduccié 241
6.1. Perfil sociodemografic 242
6.2. Us del ciclomotor i del casc (experiéncia, conducta, opinio) 244

6.3. Historia d’accidentalitat (experiéncia, conducta, sentiments i opinio)_251
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6. Resultats 22 fase: analisi qualitativa

6. RESULTATS 22 FASE: ANALISI QUALITATIVA

Introduccio

En l'analisi qualitativa s’estableixen les categories que es mostren a la Taula 6.1.

Taula 6.1: Categories establertes en I'analisi qualitativa

1. Perfil sociodemografic il
1.2

13
14
15
1.6
17
18
1.9

1.10
111

112
1.13
114

2 Us del casc (experiéncia, conducta, | 21

sentiments, opinié i coneixements) 22
2.3
2.4
25
2.6
3 Historia d’accidentalitat (experiéncia, | 31

conducta, sentiments i opinio) 3.2
3.3
3.4
35
3.6
3.7
3.8
3.9
3.10
3.11
3.12

3.13

Entorn familiar i vivenda

Oci

Control dels pares

Experiéncia com a passatger

Opinié moto

Familiars usuaris de moto

Amics usuaris de moto

Experiéncia propia de nen/a com a passatger
Decisié de conduir ciclomotor

Vist i plau dels pares per conduir o anar de passatger amb
ciclomotor

Opini6 sobre la conduccié per part de familiars i amics
Opini6 sobre la propia conduccioé de ciclomotor

Anecdotes relacionades amb els inicis de la conducci6
Opinio6 sobre I'Gs de les motos
Caracteristiques del casc

Us del casc per part dels familiars

Us del casc per part dels amics

Anecdotes relacionades amb I'Us del casc
Experiéncies de controls policiacs

Utilitat del casc

Descripci6 accident

Context accident

Reaccions i sentiments propis

Experiéncia en I’hospital

Canvis de conducta després de I'accident
Seqleles

Reacci6 dels familiars

Reacci6 dels amics

Experiéncia propia en altres accidents
Experiéncia dels amics i familiars en accidents
Previsi6 d’accidents

Utilitat campanyes preventives d’accidents

Records de campanyes
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6. Resultats 22 fase: analisi qualitativa

6.1 PERFIL SOCIODEMOGRAFIC

e Sobn quatre els joves entrevistats:

» Jove 1. Home de 16 anys, actualment estudia 2on de batxillerat.
Viu en un petit poble de la comarca de la Selva. Accident com a

conductor de ciclomotor sense casc.

» Jove 2: Dona de 18 anys, actualment estudia un cicle formatiu
socio-sanitari en un poble de la Selva, entre setmana viu alla amb
unes amigues i la resta de temps a Salt. Accident com a

conductora de ciclomotor amb casc integral que salta a I'impacte.

» Jove 3: Dona de 17 anys, actualment estudia 2on de batxillerat
biosanitari a Girona. Viu a Girona. Accident com a passatgera de

ciclomotor amb casc integral descordat.

» Jove 4: Dona de 19 anys, actualment estudia 3er d’infermeria a
Girona. Viu en un poble de la comarca de la Selva. Accident com

a conductora de ciclomotor amb casc demi-jet.

e Els joves accidentats viuen amb els pares i germans o altres familiars

propers.
e Solen anar de festa a algun local musical de nit, comunicant-ho als
pares que ja no els hi marquen I'hora de tornada, aquesta sol ser

entre les 5i les 6 hores de la matinada.

o “Normalment anem a la Sala de Cel o al Sidartha o coses

aixi”.
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o “Ara, o sigui he de ser jo, no cal que me la diguin . Ara més o
menys com sempre m’han dit les hores, ara ja... Sempre trigo,

Normalment cap a les 5 % 0 aixi.”

e Quan surten tots prenen alcohol per passar-s’ho bé i tan sols és el noi

qui afegeix altres substancies (“Marihuana i altres”).

o “Normalment cubata (...)I les meves amigues també€, menys algun

dia alguna cervesa pero normalment també cubata”.

o “A part de l'alcohol? (...) basicament porros, a vegades cauen

altres coses pero normalment...”

e Els joves accidentats que son conductors fa més d'un any que

condueixen amb més o menys frequéncia.

e Tots tenen experiéncia en viatjar de passatgers quan eren petits amb els

seus familiars o amb amics ja de més grans.
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6.2 US DEL CICLOMOTOR | DEL CASC (EXPERIENCIA,
CONDUCTA, OPINIO)

e Els joves conductors tenen familiars que condueixen també algun tipus

de motocicleta.

e La majoria dels amics dels joves accidentats condueixen ciclomotor, i els

pocs que no ho fan viatgen com a passatgers.
e Hiha una clara influéncia familiar en la decisié de conduir ciclomotor.

0 “Suposo que com que sempre he anat en moto de petita, vull dir...
a part que m’agrada conduir-les ja vaig fer I'edat i vaig dir com per
treure-me’l i aixi tenia el vehicle per fer el qué volia, anar de casa

a cole , anar a prendre algo....”

e Els pares han estat d’acord en la decisié dels joves de conduir o de

viatjar com passatger amb ciclomotor, amb la condicié de dur casc.
o “Mentre porti casco si”.

e Els joves accidentats creuen que els seus familiars i amics son bons
conductors (de vehicles a motor) encara que reconeixen que alguns
d’ells fan alguna imprudéencia com coérrer massa, fer girs indeguts i no

posar-se el cinturd de seguretat.

o “El meu xicot potser corre massa, a vegades (...) Si pero jo ja li
dic _Frena _. | té la mania de no posar-se el cinturd. | jo a
vegades, jo pujo al cotxe i és lo primer que faig, €s com un, no sé,

com automatic” .
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e Els joves conductors creuen que condueixen bé tot i que afirmen que
realitzen imprudéncies com no parar-se als passos de vianants o saltar-

se els “stops”.

o “Als stops no em paro, no em solo parar..”

o “Jo aveure, si, algun cop si, algun cop si. Algun pas de zebra que
algun cop si, que no hi ha ningu, si si no hi ha perill. Si” (entenem

que a vegades se salta el passos de zebra).

¢ No recorden cap anécdota significativa de quan van comengar a conduir

ciclomotor.

e Respecte a I'opinid sobre les motos i de I'is que se’n fa, creuen que en
general els joves porten moto malgrat no necessitar-la o que abusen del
seu Us. Fins i tot un entrevistat afirma que alguns amics manipulen les

seves motos perque siguin meés rapides.

o “Home, clar jo t'’ho puc dir des de la perspectiva d'un poble aixi
petit vull dir, realment no fa falta tenir una moto, no tardes ni 5
minuts per anar d’'un costat a l'altre del poble caminant. Llavors
mira! Més que res suposo que deu ser per mandra o per altra
cosa...Perque tampoc es va sovint al poble del costat ni aqui a
Girona, és que no hi arribes amb una moto d’aquestes petites...
Llavors mira...”

“No ho sé, suposo que.... ja ho deuen tenir, tant els pares com
els fills, com una costum, dels 14 ja pots tenir una moto, comprar-

li una moto.... perque tothom ja en té una”.

o “Jo crec que hi ha de tot. Jo crec que hi ha gent com jo, aixi que
sempre I'ha fet servir per anar a classe, per anar aqui, per anar

alla...l llavons hi ha gent, pues lo que t'he dit abans, que li agrada
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anar a donar voltes amb la moto i jo tinc molts amics que eren
d’anar a donar voltes amb la moto i...I jo me’n recordo dels meus
amics diguent-me: _" Alal Només has fet 1000 km en no sé quant

de temps?”.

o “De les motos que so6n molt perilloses. Jo crec que si vius a
Girona és millor anar caminant, perqué vull dir... t'estalvies molts

problemes” .

o “Jo, les motos...m’encanten. Perd0 de I'Us si... jo el trobo be

m’agrada... pero. Pero si que se n‘abusa”.

o “Si, sempre, no, normalment tothom la moto que es compren
no és la que volia perqué s’ho canvien tot , o el o després
posen si la moto és de 80, n’hi ha que t'arriben a 150, potser....|

després si que, manipulen les motos...

e Els cascos que porten els joves accidentats son cascos integrals,
comodes i triats per ells mateixos. En un cas combina el casc integral i el

demi-jet segons temporada d’hivern o d’estiu.

e Els joves accidentats afirmen que sempre es posen el casc excepte el
noi que pel fet de viure en un poble petit sense control policiac i a on les
distancies son curtes, no creu necessari posar-se el casc

o “Si, jo no recordo cap vegada que no m’hagi posat el casc.”
o0 “Sihas d’anar... fins aqui aquesta placa....fins alla darrera .....ja no

te’l poses i més sabent que alla a ......... no hi ha, ni policia, ni
local, ni mossos, no cap mena de control de res. | et pots posar
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en una direccié prohibida tranquil-lament, pots estar tirant alla uns

quants cops al dia i no et trobaras potser ni cotxes”.

e Els habits, I'educacid, les sancions i la seguretat son els motius pels

quals els joves es posen sempre el casc.

o “Per que me’'l poso?... A part de que ja és costum, perque, ...
SUpOsSO que és jo mateixa... si no me’l poso i tinc un accident ...
després si que la que rebré seré jo, el casco no li passara res , jo

prefereixo que li passi algo al casco i no me passi a mi”.

o “Ja hi ha gent que se’l posa per seguretat i... Pero si... quan hi
havia tot aixo dels lladres silenciosos, per exemple, que a (nom
del poble) hi havia una patrulla de mossos voltant, doncs tothom

amb casco. Va ser marxar la patrulla i ningu porta casco, ningu”.

o “Primer, jo crec que ho feia perqué m’han educat aixi, no? Ah!
Bueno i a part de que et multin i tot aixo, que per a mi és lo de
menos, €s aixo: si tens un accident, qualsevol cosa, és que
bueno, sempre ho havia sentit dir no? Que si vas en un cotxe, la

carcassa és el xassis, saps?”

e Els joves conductors creuen que els seus familiars sempre es posen

casc quan pugen amb moto i sempre ho fan per seguretat.

0 “Mai jo no els he vist conduir sense casco, no”.

e Els joves que sempre es posen el casc creuen que els seus amics
també sempre utilitzen aquest dispositiu quan viatgen amb moto. El jove
conductor accidentat que quasi mai es posa el casc creu que els seus

amics tampoc se’l posen.
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o “(...)per dintre el poble no. Vull dir... no sé... suposo que el casco
en aquesta edat se’l posen més per a veure si hi ha mossos o

policia que no pas per seguretat”.

o (Els teus amics normalment sempre porten casc?). "Sempre,

sempre (...) per seguretat”.

e Les anécdotes que recorden i expliquen sobre els primers dies que
utilitzaven el casc van molt lligades amb el propi patré d’us d’aquest

dispositiu de seguretat:

o Experiéncia d’'una amiga amb sancio i us per evitar la sancio.

“Una amiga meva aquest estiu treballava a Llanca. | sempre
anava amb moto, per anar a treballar i un cop la va parar la policia
i li va posar una multa perque si portava casco pero no el portava
cordat. | clar, vull dir, ella no sabia que posaven multes i jo
tampoc. |, va ser, a partir d’'aquell dia ja ara ja sempre es corda
el casco. | jo també excepte el dia de I'accident, pero, pero vull
dir,..”.

0 Pressio dels amics per no fer-lo servir.
“No pero, no sé em deien: “pero per si anar d’aqui....”. No sé algun
cop si que m’havien dit: “ai...”, jo havia dit: “ai que d’anar buscar el
casco”. —“Pero si hem d’anar aqui que esta a dos minuts amb
moto”

| jo: “ja pero si, prefereixo anar-lo a buscar saps? Que no que...".

0 Pressio dels familiars (mare) en sentit contrari.
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“Bueno és que la meva mare é€s com les mares, com totes les

mares: “Posat el casc i corda-te’l .

e Les joves no han passat mai per un control policiac quan viatjaven amb

moto pero si el jove que no utilitza quasi mai el casc.

o “Portava casco (...) Si anavem jo i un meu amic ell també anava
amb una moto...I ens van parar i van demanar el carnet al meu
amic. Es clar jo estava ben espantat, perqué no tinc carnet... i
bueno només li va donar el carnet vam estar alla un rato xerrant,

d’on veniu no sé quantos i ens van deixar passar..”.

e Tots els joves creuen que el casc serveix per protegir-se el cap i

consideren que és I'unica proteccié quan van en moto.

o “Perqué a casa meva hi ha un ...un tros de cami dintre de casa,
vale? (...), llavons no em poso el casc per agafar i entrar-la al
parking, per exemple, si estic a dintre a casa meva, no estic
circulant i allo que agafo, no sé et notes una sensacié potser, que
jo estava acostumada sempre a portar casc; pero una sensacio
com d’inseguretat ? De no portar-lo? Et notes, no sé com fred i no
ho sé, una cosa aixi molt estranya. Es que no sé com explicar-
ho”.

0 “Es clar es que és aixo, vull dir, si te caus amb moto ets tu la que

reps. Vull dir no tens cap mena de proteccié, només el casco”.

e La jove que en el moment de l'accident no portava casc integral, el

considera més util que els que no cobreixen tota la cara.
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o “(...) Llavors penso que és util, que a mi no em va servir de res
perd penso que és super util. Bueno i no em va servir de res, si

hagués portat l'integral, per exemple, pues m’hagués servit”.
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6.3 HISTORIA D'ACCIDENTALITAT (EXPERIENCIA,
CONDUCTA, SENTIMENTS | OPINIO)

¢ Hi ha una relacié entre tipus de casc i el bon Us que en fan amb les
lesions sofertes en I'accident:
o 2 TCE greu: casc que salta del cap i no casc.

0 2 Fractures mandibulars: Casc integral no cordat i casc demi-jet.

e EI context de l'accident és en tres casos en I'ambit de festa a la
matinada, on l'alcohol sempre és present, i en un cas, les drogues i en
dos casos la velocitat. La jove que no va tenir I'accident en context de

festa és I'tinica que no ha estat culpable del succeés.

o “Jo me’n recordo que vam anar a prendre algo, vam beure una
mica massa i després no sé, jo me’'n recordo que potser anavem

una mica rapid”.

o0 “Em recordo de poca cosa...A veure, alla.... era Sant Joan, no? i
es va fer una festa.... El jovent de.... va organitzar una festa i
estava jo venent entrades i el meu col-lega estava de segurata.
Llavors clar... estava jo a la barra. Llavors és clar quan estas a la

barra tens barra lliure... per lo tant molt malament”.

o0 “Havia fumat, havia fumat marihuana pero no gaire tampoc. Vull
dir que he portat moto en estats molt pitjors. Després ja notava

gue anava alla per la carretera quedant-me adormit tot el rato”.

o “O sigui anavem, veniem de Sidartha i anavem, bueno... jo em
vaig des... bueno em van cridar perqué preguntaven per on
t'haviem de girar i suposo que al girar el cap vaig girar el manillar i

la noia de darrera suposo que també va girar cap a on te jo i ens
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vam desviar i ja vaig volar. Em vaig donar contra un arbre.... i ja....

el casco va volar suposo! i ja no sé més”.

e Els joves que en el moment de I'accident van conservar la consciéncia
recorden sentiments de preocupacié pels companys, angoixa, nervis i

moments emotius.

o “(...) vull dir tampoc me’n recordo gaire de les coses, pero vull
dir ...tampoc no estava pensant en l'accident, estava pensant

amb la meva...amb I'E..(amb la seva companya accidentada)”.

o0 “No, pero una sensacio que no havia tingut mai, quan em vaig
aixecar, 0 sigui, jo era conscient de tot, pero quan em vaig
aixecar tenia com un dolor en aqui (assenyala el torax), pero
no era com un dolor, era com una angoixa pero, pero super-
forta, super-forta, que em vaig quedar que deia: “és que no
puc respirar”. Llavons sentia la gent, veia el cotxe passant per
aqui, marxant, no sé moltes coses en molt poc temps. Molta,

no sé moltes sensacions”.

o “Pero aixi com, tremolant i, a veure molt nerviosa, clar perquée
en aquell moment estas molt nervids. | encara que tu penses:
_tranquil-la_  tothom et diu _tranquil-la _, pero saps? Tu
acabes de tenir un accident i estas una mica que no saps lo..,

ni d'on t'’ha baixat res”.

o “l clar llavons tenia com la boca oberta i m'anaven caient tot,
baba, sang i dents, trossos de dent per alla (...). | no sentia

dolor de cap lloc, I'inic que estava molt nerviosa”.

o “l lo que també me’n recordo molt, que va ser, no sé una

passada de sentiments i tot, quan va arribar la meva mare, és
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que ho penso i casi em fico a plorar, perque va ser (les
llagrimes l'inunden els ulls), sentir-te alla sola a tenir la teva
mare alla ...te sents molt més protegida, que dius ara ja esta,
ara ja no em passara res...”.

o “Si, si, si. Me'n recordo, bueno, com va venir la meva mare,
em vaig ficar a plorar. “mama t'estimo molt” no sé que...
Després quan va arribar el meu novio a I'hospital lo mateix eh!:

“Carinyo, t'estimo molt”.

o Els joves accidentats que han estat conscients en la major part de la
seva hospitalitzacio recorden la seva experieéncia a I'hospital com a dura
pel fet que “els hi havien de fer tot”, de ser dependents d’altres persones

per realitzar les seves necessitats basiques.

o “Molt malament, molt malament perqué vulguis o no, d’'un dia a
I'altre... quan estava a I'hospital tampoc no... (....). Clar m’ho feien
tot els metges i la meva mare. Pero clar un cop estas a casa vols

fer algo i no pots, vols fer aixo i tampoc”.

o “Fatal!l Vull dir, era... és clar no podia fer res, els primers dies no
em podia ni dutxar jo, m’havien de dutxar les infermeres... és... és
una experiencia. Pero que, vull dir, que no m’agradaria tornar-la a

repetir”.

e Els joves que van ser hospitalitzats inconscients no recorden haver-s’ho
passat malament durant I'estada a I'hospital pero si que creuen que els
ha servit per alguna cosa i que els pares van patir malgrat no expressar-
ho.

o “No sé m’ho vaig agafar molt tranquil-lament, estava més preocupat
per la moto, perqué clar no era meva....que per la meva salut. Vull dir,

em trobava bé. Em van dir els metges que estava perfectament.
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Suposo que també devia portar unes dosis de morfina a dintre, pero,
de tranquil-lizants vés a saber que. | cap problema, vull dir... ha

passat i ja esta. No, pero ha servit eh!”.

o “Ja és normal que dels dies de I'hospital, li vaig preguntar si era
normal que no me’n recordés, que nomes me’n recordo dels dos

altims dies... si, d’algt que em va vindre a veure, jo no sé ...".

o “(...) | mira que em va estranyar perqué si li hagués passat aix0 a un
meu fill no sé pas,... com hauria reaccionat! Molt tranquils tots dos,
(...) 1 no sé si va ser perqué els metges els hi van dir que no em
fessin posar nervidos o algo, perd no em varen dir gaire res... no em

van dir gaire res”.

o “(..) no sé pels meus pares va ser un trangol molt fort no? i pels

amics i tot. | et sents com una mica culpable”.

0 “Mira... No gaire bé. Bueno ho van passar molt malament. No m’han,
a mi no mhan culpat ni m’han dit res pero sé que si que, es van
guedar molt preocupats i a sobre com gue van tindre que estar cada
dia alla, casi totes les hores estaven amb mi, i jo no podia fer res
sola...quan vaig arribar a casa m’ho havien de fer tot, no podia
menjar, no podia dutxar-me, no podia anar al lavabo, m’havien de

vestir, tot”.

e Hi ha hagut en tots els casos un canvi en la conducta dels joves,

especialment en I'Us posterior del casc: integral, cordat i ben col-locat.
o “No se, laltre dia per exemple per anar com d’aqui a l'estacio a

aguesta casa d’aqui al costat, ja em vaig posar casco! | fins i tot en

bici un dial...Tampoc ho hauria fet”.
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0 “Molt pocs cops, vaig pujar, em penso que només he pujat dos
cops...(...). No per...Me’n volia comprar un...pero com que ara vull dir,
bueno és igual. Com que ara la gent ja comencara, comencara a

tenir 18 anys. Anirem en cotxe i ja esta”.

o “Home a partir d'aquell dia, vull dir...vigilo amb les motos, vigilo molt,
vull dir, no pujo a menys que no sigui totalment necessari. Amb el

casco sempre cordat i que noti que em vagi molt estret”.

o Dos dels joves manifesten tenir por i en un cas no ha tornat ni pensa
tornar a agafar la moto igualment que els seus pares, després de

I'accident, és el cas amb lesions més greus.

“De moment no, pero potser d’aqui un temps si. Perd en principi no
(...). Perque a part de que ara em fa por a mi mateixa agafar-la, els
metges ja m’ho han prohibit, m’han dit que, bueno no m’ho han

prohibit pero m’han dit que millor que no en tornés a agafar mai”
“Si el meu germa si, agafa la meva (moto) perd el meu pare no i la
meva mare tampoc (han tornat a anar amb moto) (...). Van dir, quan
jo.., van dir que se les volien vendre i jo els hi vaig dir que no.
Saps?”.

o Una jove manifesta que no pujara mai més en moto si ha begut.
“(...) I si he begut una mica tampoc pujo”.

o La jove que va patir I'accident en un context diferent al de la festa

(treball) ha manifestat que ara és més felic que abans i que valora

més les petites coses.
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“Abans em preocupava per xurrades, saps? Mai m’havia passat res
gue m’espantés, ni res... no se, vaig estar a I'hospital, bueno és lo
que t’he dit, sbn moltes hores i penses molt, i penses com ho podies
haver evitat perd també penses i si m’hagués passat més, saps? |
no sé, estic molt feli¢”.

e Els joves no saben encara si els quedara cap sequela permanent, tots
estan pendents de proves de diagnosis i visites médiques. Estan encara
de baixa médica. De moment pero, si que tenen algun tipus de problema

de salut consequéncia de les lesions de 'accident.

o “(...) no puc obrir la boca del tot, per exemple quan menjo un
bistec o un tall de pa cruixent dur, em fa mal, no puc. Si
m’apretes... si estic aixi, no, pero si tu m'apretes aqui si que em fa
mal... bueno mal.... m’ho noto... saps? (...) no és gaire dolor de
dir: quin mal! Pero es nota. O quan vull obrir la boca per badallar,
per exemple, m’ho noto una mica que dic: “Ai! No badallo tant...”
Si. Si. Pero i les dents és lo que ara, ara em sembla que nomeés
em falta arreglar les dents .... Aquestes dos me les hauran
d’arrencar (assenyala les dos dents centrals de baix trencades) i

aqui dalt fundes. | m’han dit que segurament aparatos de nit”.

o “l lo que em feia més rabia que coses molt senzilles com per
exemple rentar-te les dents o fer un badall, que no podia fer
perqué, al obrir una mica la boca ja em feia molt de mal. O també
per dormir si em posava aixi de costat i notava com la pressio

saps? Una cosa molt rara”.
o “(...) no puc fer extensié complerta dels bracos. (...) estava molt

irritable... perd en deien algo i al cap de dos dies em deien i aixo i

jo no me’n recordava. M’ho havien de tornar a dir i “ah! si”.
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o “(...) si tornés a rebre un cop al cap, que la lesi6 que me pot
ocasionar a mi, pot ser molt més greu. | a una altra persona que
potser el cop que li déna no passa res perdo com que jo ho tinc

més sensible...”.

e Les reaccions dels familiars després de l'accident van ser basicament
de moléstia pel fet que els joves no portessin el casc en el moment de
I'accident, el portessin mal cordat i en un cas que dubtessin de I'is del
casc. Tots els familiars van fer costat als joves després de I'accident.
Familiars de dos joves es va sentir culpables pel fet que ells els hi van

comprar les motos.

o “(...) ijam’ho van dir o sigui.: _"No ens ha fotut que anessis amb

moto, ens ha fotut que no portessis casco!”.

o “Pero que se sentien malament van dir. Saps? | com que la meva
si que se la volien vendre i: “pero si te venem la teva, pues les
venem totes i dic no, vull dir a mi m’és igual, saps? Que tu vagis
amb moto, no s’ho han d’agafar pas malament. Dic: “La culpa no
va ser pas teva que tingués l'accident, vaig ser jo que vaig tenir

un accident”... i ara a veure...”.

o “Renyar no, pero em van dir, no sé qué: “Si te I'haguessis
posat...” Clar si me I'hagués cordat no m’hagués passat res a la

mandibula, bueno, suposo. | és clar és o que em van dir...".

o0 “el meu pare s’havia trencat una vértebra (...). me’n recordo
que va venir i el vaig veure en alla al terra aixi ajupit (fa el gest).
Saps? jo estava al terra i va venir i es va ajupir aixi de cop, o sigui
... Jo em vaig quedar flipant perque jo feia un mes que no el veia

casi moure’s i és clar jo el vaig veure aixi corrents i ajupir-se en
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6. Resultats 22 fase: analisi qualitativa

alla amb mi, em vaig quedar al-lucinant. Em va dir : “Home si que

em feia mal”.

e Els amics del joves es van manifestar preocupats pels accidentats i en
un dels casos la jove creu que els amics sén ara més prudents en la

conduccié de ciclomotor.

o “Bueno, es van preocupar molt, yo, aixo ja ...vull dir ...me’ls he
anat trobant i : “Ual! (jo que s€) com estas?” es van espantar ells,
si ho van passar malament, per lo que...Jo, bueno jo basicament,
si fos una meva amiga i li passés aix0, jo m’espantaria, m’ho

passaria bastant malament”.

o “Els amics tots trucant-me aixi, bueno em van venir a veure, van
organitzar cotxes per venir-me a veure... molt bé. | un pil6 de
missatges i tot de gent que poder feia un pilé de temps que no
parlava, o gent amb la que m’havia barallat i que, que m’havia
quedat aixi una mica enfadats i que no ens parlavem i me van

enviar missatges i tot, i dius : “bueno, mira”.

o “Aravigilen més quan van amb moto”

e Només dos dels joves tenen experiencia de caigudes amb ciclomotor

sense lesions greus abans d’aquest accident.

e Tots els joves tenen amics o familiars que han sofert accidents i a alguns

d’ells els hi ha provocat la mort.
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6. Resultats 22 fase: analisi qualitativa

o “Si, es va morir una amiga meva d’'accident de cotxe, després
també es van morir dos amics meus també d’'un accident de cotxe

que van caure al riu, alla al ( nom del poble)... i crec que res més”.

e Cap dels joves s'imaginava que els podria succeir una experiéncia com
aquesta perd ara son conscients que la poden tornar a passar malgrat

no tenir-ne la culpa.

o “Home, que me pot passar clar pero en principi si porto casco no
m’hauria de passar res. Pero, és clar, accidents encara que no

sigui per culpa teva te’n poden passar sempre”.

o Els joves accidentats opinen que les campanyes sobre la prevencio
d’accidents de transit només impacten als espectadors perd que no son

efectives, no canvien habits de conducta.

o “Jo crec que serveixen, cinc minuts després de veure l'anunci.
Perque a mi aquest anunci em va impactar molt i vaig dir osti!
S’ha de portar casco perdo a la que passa un dia ja no te'n

recordes. Ni hi penses”.

0 “Si, serveixen en el moment,... 0 sigui si 'anunci timpacta, si
segur que després et poses el casco. Pero al cap, potser de tres
0 4 dies, si ets de costum de no portar casco, no pensaras en
I'anunci que vas veure. | res que si que crec que si, que per algo

si que serveixen pero ... en general no”.

o “Jo diria que per la majoria de gent quan veuen els anuncis els
impacta pero, vull dir, segueixen fent el mateix. Fins que no els hi

passa algo, algo que sigui proper, no, no fan res”.
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6. Resultats 22 fase: analisi qualitativa

o “T’impacta, timpacta la imatge, pero jo no sé fins a quin punt
arriba a... (...). No ho sé... La gent que corre i aixi, jo no sé quée
pensen quan veuen aquestes imatges, pero bueno jo veig molta
gent que corre igualment. Vull dir que, suposo que en algu li

servira i en algu no”.
e Els joves recorden campanyes sobre la prevencioé d’accidents de transit
perd nomeés dos sobre I'Us del casc.
o “El que em va impactar més va ser un que surt com una dona que €s
com si estigués embarassada i que va parlant i que al final es veu

gue €s un casco, que no és que estigui embarassada”.

0 “l després un de dos noies que van amb moto, van sense casco i no

Sé com anava pero tenien un accident”.
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7. DISCUSSIO

7.1 DISCUSSIO DE LA PRIMERA FASE DE L’ESTUDI

7.1.1 Discussio en relacio als objectius sobre [I'Us del

ciclomotor i del casc.

Del total d’adolescents amb llicencia per conduir ciclomotor, el 66,3% son
nois i el 33,7% son noies. Aquests resultats es troben en la linia de les
estadistiques de la DGT (2007b) on figuren com a llicencies per la conduccio
de ciclomotors (LCC) expedides a la provincia de Girona al 2005, un total de
4.665 i d’'aquestes, 3.000 (64,3%) corresponen a homes i 1.665 (35,7%) a

dones.

Un 37,7% dels adolescents gironins es declaren conductors de ciclomotor
amb més o menys freqiéncia. Fuentes, en el seu estudi del 2005, observa
que el percentatge de conductors se situava lleugerament més alt (41,5%),
aquest fet pot estar relacionat amb que la poblacié estudiada era d’ambit rural
(Baix Emporda) on els joves sovint han de desplagar-se d’'un poble a un altre

fent us de la moto. En I'actual estudi tractem amb poblacié urbana.

La conduccio de ciclomotors esta relacionada amb el sexe, el 23,4% dels
nois condueixen a diari un ciclomotor mentre que les noies que es troben amb
aquesta situacioé son un 6,9%. Fuentes (2005) també evidencia aquesta relacié
en el seu estudi amb adolescents on més de la meitat dels nois i menys d’'una
tercera part de les noies es declaraven conductors de ciclomotor. Aquests
resultats sén semblants a les estadistiques i estudis de la DGT (2003, 2005b,
2007Db) i als trobats per altres investigadors (Cunill et al., 2004; Department of
Transportation State of Hawaii, 2004, Ledn i Hernandez, 2004; Nakahara et al,.
2005).
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En relacio a I'objectiu: “Estudiar la relacié entre la conduccio de ciclomotors i la
possessié de llicencia en funcidé del sexe”, els resultats ens mostren que un
ter¢c del total de conductors de ciclomotor condueixen sense llicencia.
Aquesta conducta esta relacionada amb el sexe, el 28,5% dels nois i el
10,8% de les noies declaren conduir alguna vegada tot i no tenir llicéncia. Les
connotacions positives que comporta I'us del ciclomotor en el grup d’iguals en
la poblacié adolescent (DGT, 1992) i el facil accés a aquest vehicle en els
ambits on més es mouen, fa possible que no esperin a tenir la llicencia per
conduir-lo malgrat que la conducci6 d'un ciclomotor sense ser titular de
I'autoritzacié administrativa (llicencia LCC) esta considerada com a infraccio
molt greu i sancionada amb una multa de 301 a 600 euros (BOE, 2005). Davant
aquesta situacié ens preguntem: Sén poques les sancions imposades per
aquesta infraccio? Hi ha poc control de la conduccidé de ciclomotor sense
llicencia? Una possible explicacido d’aquesta conducta podria ser que aquests
adolescents creuen poc probable que els sancionin ja que condueixen amb
poca frequéncia i que davant la consequéncia negativa només probable que
suposaria ser sancionat, preval la positiva i segura, és a dir, gaudir de la

conduccio.

Un 66% dels participants viatgen com a passatgers amb ciclomotor amb
més o menys freqiéncia sense haver-hi diferéncies entre sexes. Aquests
resultats no coincideixen amb I'estudi fet amb poblacié general per la DGT
(2003) on aquest percentatge no arriba al 20%, la qual cosa fa pensar que els
adolescents viatgen molt més com a passatgers d’'un vehicle de dos rodes que

la poblacié de més edat.

Vuit de cada deu conductors o passatgers de ciclomotor informen que fan
servir sempre el casc i no s’observen diferencies entre sexes. Aquest
resultats son similars als trobats per altres investigadors en estudis d’enquesta
al nostre pais (Cunill et al., 2004; Fuentes, 2005). En canvi Bianco et al., (2005)

en un estudi d’enquesta realitzat amb adolescents italians observen que només
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4 de cada 10 joves informen que habitualment utilitzen el casc quan circulen
amb ciclomotor. Aquesta diferencia podria ser explicada pels pocs anys que fa
que a ltalia s’establi I'obligatorietat de I'is del casc a tots els usuaris de
ciclomotor (vigent des de I'any 2000). En el cas d’Holanda, s’observa que el
91% dels conductors i el 80% dels passatgers de ciclomotor utilitzen casc
encara que el percentatge d’'usuaris ha disminuit respecte el 2005 on per un
increment de control policiac se situava en un 93% i 85% respectivament
(Ermens i Van Vliet, 2006). En paisos extracomunitaris i amb poblacié general
(adolescents i adults) els percentatges també son inferiors als trobats en el
present estudi malgrat tenir en vigor la llei d’obligatorietat d’'us del casc
(Canada Safety Council, 2006; Department of Transportation State of Hawaii,
2004). En usuaris de ciclomotor que han patit un accident també s’observen
percentatges inferiors d’us del casc tant en poblacié espanyola (el 65,4% dels
morts en accident amb aquest vehicle) (DGT, 2007a), com en poblacié
extracomunitaria (Hundley et al., 2004; Ledn i Hernandez, 2004; Nakahara et
al,. 2005). En el cas dels estudis de Hundley et al. (2004), Le6n i Hernandez
(2004) i Nakahara et al. (2005), una explicacié podria ser que la poblacié
estudiada eren usuaris de ciclomotor o motocicleta que havien sofert un
accident amb aquest vehicle mentre que la poblacié del present estudi en la
primera fase i les de Cunill et al. (2004) i Fuentes (2005) s6n poblacions que no

han patit accidents.

Per altra banda en estudis observacionals realitzats al nostre pais, els resultats
mostren un Us del casc en poblacid general superior al present estudi. En I'tltim
estudi de la DGT (2007a) el percentatge d’us del casc observat en usuaris
espanyols de ciclomotor és d'un 93,9% en carretera i d’'un 90,8% en zona
urbana i a la provincia de Girona d’'un 96%. Semblaria doncs que la conducta

de risc de no posar-se el casc es dona més en poblacié adolescent.

El 15% dels conductors i passatgers de ciclomotor usuaris de casc

refereixen que quan utilitzen aquest dispositiu de seguretat, se’l posen
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mal col-locat (mal acoblat al cap). Quan ens referim a si el porten
descordat aguest percentatge se situa en el 27,4% dels conductors i el
25,3% dels passatgers sense que s’observin diferéncies entre nois i
noies. Aquests resultats coincideixen amb els de Fuentes (2005) on 3 de cada
10 participants afirmaven col-locar-se el casc descordat i on no es trobaven
diferéncies en I'Us incorrecte del casc entre sexes. També els presents
resultats es troben en la linia de I'estudi de la DGT (2003) on s’observa que
entre els usuaris de ciclomotor que porten el casc posat, el 20% dels
conductors i el 30% dels passatgers el porten mal col-locat (sense especificar si
mal cordat o mal acoblat al cap).

Si I'us del casc incorrecte suposa no ser efectiu (en termes de proteccid i
seguretat) en cas d’'una caiguda o topada, pel risc que aquest salti (RACC,
2003; Trafico,1997), podriem dir que els adolescents que porten el casc mal
col-locat o descordat és com si no el portessin posat. Caldria tenir en compte
que quan parlem d’usuaris de ciclomotor desprotegits del casc s’haurien
d’'incloure tant els que no porten el casc posat com els que el porten col-locat
de forma incorrecta com és el cas de mal acoblat al cap i/o descordat i incidir-hi

en futures campanyes preventives.

Per altra banda, sembla evident que qui fa servir el casc mal col-locat o
descordat no creu massa en la seva efectivitat per minimitzar lesions en cas
d’accident o bé no contempla la possibilitat de tenir un accident. En qualsevol
cas, també sembla evident que no el fa servir per evitar o amortir una lesio.
Com a molt, pot aconseguir evitar ser sancionats si els agents de seguretat
viaria es troben a certa distancia i no detecten la infraccié. Per tant, podria ser
d’interés incrementar I'atencioé dels agents de seguretat viaria vers aquest mal

us del casc a fi de reduir i fer possible la supressio d’aquesta conducta.

Tant en conductors com en passatgers de ciclomotor que no fan servir
sempre el casc es donen percentatges més elevats del mal us d’aquest

dispositiu (descordat o mal col-locat), aixd s’observa tant en nois com en
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noies. Es a dir, s’evidencia una conjuncié de comportaments de risc en la
conduccio. Aquests resultats concorden amb [l'estudi anterior de l'autora

(Fuentes, 2005) en poblacié gironina adolescent del Baix Emporda.

Nou de cada deu participants informen que el casc que utilitzen en
circular amb ciclomotor és del tipus integral. El casc integral a part de
protegir el cap, protegeix les orelles, el clatell, la cara i el mento. Per tant, la
proteccié que ofereix aquest tipus de casc és més completa que els altres
cascos també homologats per a la circulacié amb ciclomotor. La seva eficacia
és constatada en diversos estudis (Keng, 2005; Liu et al., 2004; Nakahara et
al.,, 2005; Peek-Asa et al.,, 1999). Interessa doncs que es mantingui o
incrementi I'us d’aquest tipus de casc i es podria seguir reforgcant destacant-lo
en les imatges de les campanyes preventives o mostrant models atractius pels
adolescents que en facin us. Només un petit percentatge d’adolescents (6,2%)
utilitza el casc jet. Proporcionalment més nois que noies utilitzen I'integral i la
tendéncia s’inverteix en el cas del casc jet. El casc jet esta pensat per circulacio
urbana, i el fet que sigui més estétic podria influir en que les noies el facin servir

meés que els nois.
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7.1.2 Discussio6 en relacié als objectius sobre motius d’'us i de

no us del casc.

El 87% dels conductors i el 84% dels passatgers donen com a motiu d’us
del casc la seguretat que aquest proporciona. La segona rad més
informada és per motius legals, sancionadors o obligacions. Aquests
resultats estan en sintonia amb els trobats en d’altres estudis (Department of
Transportation State of Hawaii, 2004; DGT, 2003; Fuentes, 2005).

Els motius legals, sancionadors o obligacions informats per alguns participants,
ens fa pensar que la legislacid, en aquest cas, pot aconseguir evitar que es
produeixin greus lesions en aquells usuaris que no creuen que el casc sigui una
mesura de proteccid. Aixd ho corroboren altres estudis els resultats dels quals
mostren un increment de I'Us del casc i un decrement en el nombre de TCE en
accidents de moto després de la posada en marxa de la llei d’obligatorietat de
I'ds del casc o I'efecte contrari en cas de revocacio de la llei (Bledsoe i Li, 2005;
Branas i Knudson,2001; CDC, 1994; Craig, 2005; Giustini i Taggi, 2001; Orsay,
2005). Cal mencionar que hi ha participants que viatgen amb ciclomotor com a
passatgers que es veuen obligats a posar-se el casc per indicacié dels
conductors; en aquest cas s’hauria d'esbrinar si és per donar seguretat a

'acompanyant o per evitar una possible sancié.

Els motius per no utilitzar el casc més manifestats pels adolescents
gironins tant conductors com passatgers de ciclomotor han estat: per les
caracteristiques del trajecte (trajecte curt o zona rural), per no tenir casc
disponible i per la moléstia. Aquests resultats també coincideixen amb els
observats en I'estudi de Fuentes amb adolescents el 2005. En aquesta linia un
estudi de la DGT (2003) conclou que les distancies recorregudes pels
conductors que no porten casc son menors que les recorregudes pels que
porten el casc correctament posat, observant-se una mitjana de 8,4 km
recorreguts en el desplagcament en aquells que no porten casc i una mitjana de

16,5 km pels que el porten posat correctament. Es a dir molts adolescents no
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es posen el casc o se’l posen incorrectament perque circulen per zones
urbanes en trajectes curts i, per tant, no els sembla necessari. Paradoxalment a
Catalunya el 93,3% del total d’accidents de ciclomotor amb victimes es
produeixen en zones urbanes (SCT, 2006c). Pel que fa als motius per no
utilitzar altres dispositius de seguretat com el cintur6 de seguretat, realitzar un
trajecte curt també és informat en estudis fets amb poblacié general nord-
americana (Block, 2001).

Davant del motiu de no posar-se el casc perque no en tenen, caldria preguntar-

se si se’l posarien en cas de tenir-ne.

La moléstia com a causa per no portar casc és observada en estudis previs
(Skalkidou, 1999) i en altres investigacions s’hi afegeixen els motius d’imatge
(Canada Safety Council, 2006). En paisos més calorosos que el nostre com
Hawaii, els motius de no us més informats sén la calor i les limitacions visuals i
auditives que suposa el portar el casc (Department of Transportation State of
Hawaii, 2004).

La moléstia també és informada com a un dels motius principals per no utilitzar
el cinturé de seguretat ( Block, 2001; Chiliaoutakis el al., 2000; Cunill, 2001;
Cunill et al., 2004,2005; Graset al., 2007).

Aixi doncs, en la linia dels models de Bayés (1995) i Rachlin (1989) s’observa
com un comportament de risc que és conduir ciclomotor sense casc, és triat pel
benefici immediat i segur d’estalviar-se molésties i incomoditats versus un
comportament segur de conduir amb casc, amb les consequents pérdues
greus perd nomeés probables (sancions i accidents amb major probabilitat de

lesions).
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7.1.3 Discussi6 en relacié als objectius sobre expectatives de

resultats.

En general els adolescents creuen que el casc és efectiu a I’hora d’evitar
lesions greus o fins i tot la mort en cas d’accident, pero aquells que el fan
servir sempre tendeixen a donar puntuacions meés elevades en efectivitat
respecte als que no el fan servir de forma regular. Aquest fet s’observa
tant en conductors com en passatgers. En el cas dels passatgers els nois
creuen més que les noies en l|'efectivitat de I'is del casc. En l'anterior
estudi de l'autora (Fuentes, 2005) només s’observa en els passatgers la relacié
entre la creenga d’efectivitat dels casc i el seu Us regular i en cap cas
s’observaren diferéncies entre sexes, una possible explicacié seria que la mida
de la mostra era inferior a la del present estudi. Altres estudis en relacio a la
creencga de l'efectivitat d’altres dispositius de seguretat, com és el cas de I'is
del cinturé de seguretat en cotxes, també corroboren que creure en l'eficacia
de I's d’'un dispositiu de seguretat (cinturd) prediu I'is d’aquest entre els
conductors d’automobils (Cunill, 2001; Gras et al., 2007).

Aquests resultats donen suport al model de Bandura (1990), de manera que la
creenca en l'efectivitat del casc prediu la conducta preventiva de posar-se’l.
Aquestes dades també evidencien que els joves participants tenen informacio
suficient en relacio als beneficis de I'is d’aquest dispositiu, condicidé necessaria
perd no suficient, segons Bayés (1995), per predir la conducta de posar-se el

casc en circular amb ciclomotor.
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7.1.4 Discussio dels objectius relacionats amb la influéncia

social.

Els adolescents creuen que els seus familiars fan servir més el casc quan
circulen amb moto que els seus amics: 7 de cada 10 adolescents versus 5
de cada 10 respectivament. A més, també creuen que els primers se’l posen
més correctament que els seus amics, el 81,7% versus el 41,7% creuen que
se’l posen ben acoblat i el 77,5% versus el 32,9% creuen que se’l posen

cordat.

Els adolescents conductors de ciclomotor que creuen que la majoria dels
seus amics utilitzen el casc quan circulen amb ciclomotor, utilitzen
aquesta mesura amb major frequéencia que aquells que creuen que els
seus amics no l'utilitzen, sense observar-se diferéncies entre sexes.
Fuentes (2005) també troba aquesta relacié en adolescents conductors i

passatgers de ciclomotor.

Aquesta relacié també s’observa entre I'Gs del casc autoinformat dels
adolescents i I'Us que creuen que fan els familiars excepte en el cas de
les noies quan circulen com a passatgeres. Davant aquest fet podriem
hipotetitzar, partint que el modelat es produeix més facilment quan el model té
les mateixes caracteristiques del subjecte, que en el cas de les noies i donat
que els homes fan servir més la moto que les dones, és probable que en molts

casos el model “familiar” sigui masculi (pare, germans, oncles...).

En I'estudi anterior, Fuentes (2005) només troba aquesta relacio positiva en els
adolescents acompanyants de ciclomotor, les caracteristiques de la mostra

quant a mida podrien explicar aquesta divergéncia.

D’acord amb Bandura i Walters (1979) i Bayés (1995), aquests resultats donen
suport a la hipotesi de la influéncia social com a variable rellevant per predir

una conducta preventiva i coincideixen amb els trobats amb d’altres
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investigadors en relacio a I'us del casc (Bianco, 2005; Department of
Transportation State of Hawaii, 2004; Canada Safety Council, 2006 ) i en
relacié a I'us del cinturé de seguretat (Chliaoutakis et al., 2000; Cunill et al.,
2000b, 2004; Gras et al., 2007; Harrison, Senserrik i Tingvall 2000). Altres
estudis també han trobat relacio entre l'estii de conducciéo i el nombre
d’infraccions de transit dels fills i els seus progenitors (Beck, Shattuck i Raleigh,
2001a,b; Bianchi i Summala, 2004; Shope, Waller, Raghunatha i Patil, 2001).

Pel que fa a I'lis correcte del casc també s’observa que els adolescents
gue creuen que els seus familiars i amics el fan servir ben acoblat al cap i
cordat tendeixen a informar d’un propi Us correcte d’aguests dispositiu de

seguretat.

Tornem a constatar que 'aprovacié social percebuda d’un comportament com
és I'us correcte del casc, pot incidir en la realitzacié d’'un comportament de risc
(Bayés, 1995). No obstant aixd, hem de recordar que les caracteristiques de
I'estudi transversal realitzat no permeten dilucidar si és la creenga sobre el
comportament d’amics i familiars la que determina el comportament de
'adolescent o és justament a linrevés: el fet de realitzar habitualment una

conducta indueix a creure que els amics i familiars propers també la fan.

271

Factors relacionats amb I’Us del casc en adolescents i aspectes canviants després d'un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



7.1.5 Discussio dels objectius relacionats amb el coneixement

de les campanyes preventives.

El record de les campanyes promotores de I'ts del casc és poc freqlent,
nomeés quatre de cada deu adolescents recorda alguna d’elles, existint
diferéncies per géenere en el sentit que els nois les recorden meés que les
noies. Destaca, principalment entre les noies, una campanya on les
protagonistes sén dues joves. Aquests resultats donen suport al model de
Bandura i Walters (1974) i a la idea d'utilitzar referents similars als adolescents
en els campanyes preventives per facilitar la identificacié i el record (Cunill et
al., 2000a, 2004; Fuentes, 2005; Turrisi, Jaccard, Kelly i O’Malle, 1993).

Un aspecte a destacar és que el fet de recordar o no una campanya no esta
relacionat amb I'Gs del casc. En aquest cas no sembla que s’aconsegueixi
I'objectiu de moltes campanyes preventives: incrementar la conducta preventiva
a la poblacié a la qual van dirigides. Aquests resultats reforcen la idea que a
vegades amb les campanyes unicament s’aconsegueix informar i sensibilitzar a
una part del col-lectiu al que s’adreca (Conejera et al., 2003; SCT, 2006a), i que
tenir la informacio és una condicié necessaria perd no suficient per modificar la

conducta (Bayés, 1992).
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7.1.6 Discussi6  dels objectius relacionats amb les

caracteristiques del casc.

La majoria dels adolescents consideren que el seu casc és bonic (83%),
segueix la moda (73%) i és comode (94,6%) sense observar-se diferencies
entre sexes. Cap d’aquestes caracteristiques es relaciona amb [I'Us
d’aquest dispositiu de seguretat. Aquests resultats difereixen dels de
I'anterior estudi de Fuentes (2005) on 4 de cada 10 adolescents afirmaven que
el seu casc els resultava molest i tant en acompanyants com en conductors
aquest percentatge s’incrementava sensiblement entre els participants que no

feien servir mai aquesta mesura preventiva.

Semblaria que si el casc que porten els adolescents usuaris de ciclomotor és
del seu gust, aquests l'utilitzarien amb més frequéncia. Els resultats del nostre
estudi, no corroboren aquesta idea. En canvi en estudis on la incomoditat
(Fuentes, 2005) i la mala imatge que pot donar el casc, son manifestats pels
usuaris amb meés alts percentatges, si prediuen la conducta. Per exemple un
estudi fet al Canada en usuaris de ciclomotor i practicants d’esport amb
bicicleta, monopatins i patins en linia, la mala imatge que déna el casc és la rad
numero U en les dones (17% versus 11% dels homes) per no portar aquest
dispositiu de seguretat i en el cas de zones urbanes el 14% d’usuaris d’aquests
vehicles manifesten que portar casc no és “cool’” (Canada Safety Council,
2006).
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7.1.7 Discussio dels objectius relacionats amb la preocupacié

per tenir un accident amb ciclomotor.

Pel que fa a la preocupacio per tenir un accident amb moto, en general les
noies estan meés preocupades que els nois i entre els adolescents, els
conductors i passatgers de ciclomotor que fan servir sempre el casc es
mostren més preocupats per tenir un accident amb ciclomotor que els
gue no utilitzen sempre aquest dispositiu de seguretat. També es troba
una relacio positiva entre I'Us correcte del casc (ben col-locat i cordat) i la
preocupacié per patir un accident en el cas dels conductors de

ciclomotor.

Aquests resultats es troben en la linia de I'anterior estudi (Fuentes, 2005) on en
general, també les noies (conductores o passatgeres) es mostraven més
preocupades que els nois per patir un accident de transit tot i que només en el
cas dels acompanyants s’observaven diferéncies en el grau de preocupacio i

en funcié de l's.

Ens questionem si aquesta major preocupacié de les noies, podria ser deguda
a les consideracions que seguidament detallem. Estudis realitzats per I'Institut
Nacional de Salut dels EUA (NIH) suggereixen que la part del cervell
responsable de la percepcid del risc i la capacitat de judici es desenvolupa en
les dones un o dos anys abans que en els homes, encara que existeixen grans
variacions individuals, i no arriba al ple desenvolupament fins als 25 anys
(Pardo, 2005). Per tant, sembla que les noies perceben abans que els nois

qualsevol risc.

El que si queda clar és que aquells que estan més preocupats per patir un
accident i aquells que creuen que existeix alguna mesura efectiva per protegir-
se, tendeixen a fer-la servir i en el cas dels conductors, a més, de manera
correcta. D’acord amb Bayés (1992), la reactivitat emocional de [l'usuari

adolescent, concretament el fet d’estar preocupat per patir una accident de
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transit, pot condicionar el comportament i afavorir I'Us de dispositius de

seguretat com ara el casc.
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7.1.8 Discussi6 dels objectius relacionats amb I'experiéncia

propia en accidentalitat.

De I'estudi se’'n desprén que dos de cada deu adolescents de la mostra
han tingut alguna vegada un accident de moto i sén els nois amb
diferéncia els més afectats (27,4% dels nois versus el 15% de les noies).
Tres de cada quatre nois conduien el ciclomotor en el moment de
I'accident. En el cas de les noies, menys de la meitat conduia el
ciclomotor accidentat. Aquests resultats podrien indicar que les adolescents
assumeixen meés risc que els adolescents quan condueixen un vehicle de dues
rodes, perd també poden evidenciar simplement la major exposicio d’ells ja que
més nois que noies declaren conduir un ciclomotor diariament (23,4% versus
6,9%).

Resultats similars troba Bianco (2005) en I'estudi d’enquesta amb adolescents
italians on un 17% informaren haver patit un accident en els ultims 12 mesos.
Altres resultats d’estudis extracomunitaris disten dels nostres, al Canada, en un
estudi també d’enquesta, tot i que aquest és fet amb poblacié general, el 35%
d’'usuaris de moto amb finalitat de transport afirmen haver tingut un accident
amb aquest vehicle (Department of Transportation State of Hawaii, 2004). Que
entre els adolescents accidentats hi hagin proporcionalment més nois que
noies és corroborat també en diversos estudis aixi com en les estadistiques de
victimes en general d’accidents de transit (Nakahara et al., 2005; Rodriguez,
2005; SCT, 2006b, 2006c; Sousa, 1998). En un estudi realitzat a Holanda, on
la franja d’edat dels accidentats amb ciclomotor es troba entre 15 i 19 anys, es

constata també que la majoria son nois (SWOV, 2007).

En el moment de I'accident aproximadament vuit de cada deu adolescents
portaven el casc ben col-locat i ben cordat, sense diferéncies entre sexes.
La seguretat o I’habit s6n els motius que justifiquen el bon Us d’aquest
dispositiu en la majoria dels accidentats. Els motius de no (s fan
referéncia sobretot a les caracteristiques del trajecte.
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A Espanya un 34,6% de les victimes mortals no porten casc en el moment de
I'accident (DGT, 2007a). La diferéncia d’us del casc respecte al present estudi
possiblement radica, per una part, en que a les estadistiques de la DGT
s’inclouen els accidents greus amb grans lesionats i amb victimes mortals i, per

altra part, en el fet de ser estudis d’'incidéncia.

Només un 28% dels accidentats han necessitat assisténcia sanitaria (en
aguest cas més noies que nois) i un 8% han estat hospitalitzats una
mitjana de 2,2 dies. D’aquests Ultims, la totalitat portaven casc en el
moment de I'accident pero el 13% no el portava ben col-locat. Considerant
que I'ts incorrecte del casc suposa desproteccido d’aquest dispositiu, aquests
resultats s’acostarien a l'estadistica dels motoristes atesos per vehicles
medicalitzats de I'hospital de Girona Dr. Josep Trueta el 2005, on el 17%
d’aquests no portaven casc. Cal incidir en que dels participants de la mostra
que van patir un accident i van ser hospitalitzats, cap va patir un TCE. En canvi
els presents resultats disten dels d’altres estudis extracomunitaris com el
realitzat a Tailandia amb 9.948 accidentats (anys 1998-2002) amb motocicleta
dels quals el 74,9% no portava casc en el moment de 'accident (Nakahara et
al., 2005) tot i que la llei de I'obligatorietat del casc a Tailandia és vigent des del
1994 (WHO, 2004). Altres autors conclouen que perqué aquesta llei sigui més
efectiva resten aspectes per treballar com una bona educacié vial,
I'estandarditzacié dels cascos, i la seva execucido estricta (Ichicawa,
Chadbunchaichai i Marui, 2003).

El fet d’haver tingut un accident amb un ciclomotor (experiencia
“negativa”) no incrementa la preocupaci6 de tenir-ne un altre. Tan sols en
les noies s’observa un canvi de conducta en referencia a la frequeéencia de
conduccio després de l'accident i entre els passatgers no s’'observen
diferéncies en la frequéncia d’us del ciclomotor. Malgrat tractar-se
d’accidents poc importants on les “sequeles” informades soén

fonamentalment cicatrius o dolor, tornen a ser les noies les que es mostren
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més responsables en prendre mesures després d’una experiéncia negativa

com és la disminuci6 de frequiéncia de conduccio.

Quant a un possible canvi de conducta referent a I'is del casc després de
I'accident, observem que aquest canvi no succeeix ja que el nois passatgers
gue no han patit un accident, actualment, tendeixen a posar-se’l més.
També, i en aquest cas sense diferencies entre sexes, tendeixen a posar-
se més el casc ben col-locat aquells que no han tingut cap accident i el
mateix passa amb les noies passatgeres que no han tingut cap accident
amb el fet de cordar-se el casc. Sembla doncs que el fet d’haver patit un
accident lleu, és a dir una pérdua al llarg de la seva trajectoria vital com a
conductors o passatgers, segueix tenint menor pes en I'Us del casc que els
possibles guanys immediats, segurs i continus que suposa el no us d’aquest

dispositiu de seguretat.
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7.1.9 Discussi6 dels objectius relacionats amb ['experiéncia

vicaria en accidentalitat.

Malgrat ser pocs els participants que han tingut un accident de moto, més de
sis de cada deu adolescents tenen un amic o amiga que ha sofert un
accident de moto i tres de cada deu enquestats tenen un familiar que ha
estat accidentat circulant amb aquest vehicle. En la major part dels casos,
els amics i familiars accidentats portaven el casc posat perdo no sempre

correctament.

El fet de tenir un amic o un familiar que hagi sofert un accident amb una
moto, no es relaciona amb I'Gs autoinformat del casc. En aquest cas
observem que I'accidentalitat d’amics i familiars no ha influenciat en I'is del
casc. Cal tenir present que no coneixem quins vincles afectius tenen amb
aquestes persones ni la gravetat del succés i per tant dubtem sobre si
I'accident d’aquests els ha pogut sensibilitzar, fet que condicionaria el prendre
la conducta preventiva de posar-se el casc en circular amb ciclomotor (Bayés,
1992). Potser es tracta de coneguts i no d’amics, potser de familiars llunyans i

no propers. Aquest €s un aspecte que seria bo aclarir en futures investigacions.
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7. Discussi6

7.1.10 Model predictiu de I'ts del casc.

Cinc de les variables estudiades prediuen I'Us regular de casc entre els

conductors de ciclomotor: I'edat del conductor, haver esmentat la

seguretat com a motiu d’'as del casc, la possessio de la llicéncia per
conduir aquest vehicle i dues variables relacionades amb la influéncia
social com soén la creenca sobre I'GUs del casc que en fan els amics/gues i

la creenca sobre I'Us que en fan els familiars (Figura 7.1.10.1).

4
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CONDU MOTOR
—————

g N
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Figura 7.1.10.1 : Model predictiu de la utilitzacié del casc en els conductors de ciclomotor

Aixi doncs tendeixen a posar-se sempre el casc, els conductors de ciclomotor
de més edat que posseeixen la llicencia per conduir ciclomotor (LCC), que es
posen el casc per motius de seguretat i que creuen en major mesura que els

seus amics/gues i familiars I'utilitzen sempre quan circulen amb moto.
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Fuentes, en el seu estudi al 2005, constata també la influéncia per part dels
amics com a variable predictora d’us del casc en adolescents conductors de
ciclomotor juntament amb les variables: velocitat preferida (a més velocitat

menys Us del casc) i la moléstia com a consequéncia negativa.

Cunill (2001), va elaborar un model predictiu de I'us del cintur6 de seguretat en
vies urbanes per part dels conductors d’automobils i evidencia que les variables
que millor prediuen I'is o no Us d’aquest dispositiu de seguretat son la

influéncia social dels amics i la moléstia que els ocasiona el seu us.

En el cas dels adolescents que viatgen com a passatgers amb ciclomotor

son I'edat, la creenca que els amics/gues fan servir sempre el casc quan
circulen amb ciclomotor i haver donat com a motiu d’'ds del casc la
seguretat, les variables que millor prediuen I'is regular d’aquest dispositiu

entre aquest col-lectiu (Figura: 7.1.10.2).

y = 4
y 4 SEGURETAT
Com a motiu
EDAT per I'Gs del casc

g 4

US DEL CASC EN ELS
PASSATGERS DE CICLOMOTOR

——

INFLUENCIA SOCIAL
Creenga sobre I'is
del casc per part dels amics

///4

Figura 7.1.10.2: Model predictiu de la utilitzacié del casc en els passatgers de ciclomotor
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Tendeixen a posar-se sempre el casc, al circular com a passatgers, els
adolescents de major edat, que se’l posen per seguretat i que creuen que els

seus amics/gues també l'utilitzen amb regularitat.

En l'anterior estudi de I'autora (Fuentes, 2005), en el cas dels passatgers, una
de les variables predictores de I'us regular del casc, era també la influéncia
social dels amics i les altres foren: la velocitat preferida, la moléstia com a
consequencia negativa, la preocupacié per patir un accident de transit i I'is

correcte del casc.

Contrastant els models predictius de I'iUs del casc en adolescents i de I'is del
cinturé6 de seguretat en conductors de cotxe per via urbana, es torna a
evidenciar la importancia de la influéncia social en la predicci6 de I'is de

dispositius de seguretat en els usuaris de vehicles.
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7.2 DISCUSSIO DE LA SEGONA FASE DE L’ESTUDI

7.2.1 Discussio dels objectius relacionats amb el perfil

sociodemografic dels joves accidentats.

Els joves accidentats viuen amb els pares i germans o familiars propers.
Tots estan cursant estudis. L’'oci, per aquests, esta relacionat amb el
consum d’alcohol i drogues en ambit de festa i en locals nocturns.
Aquests resultats es troben en la linia de I'estudi de Arrivillaga (2003) on un
6,1% dels joves afirmen que es gaudeix més d’un ball si es consumeix alcohol i
drogues. Els joves no sén controlats pels pares pel que fa a I’hora de
tornada que sempre sol ser entre 5i 6 de la matinada. Els accidents de tres
dels joves es donen tots en aquesta franja horaria. Dades del SCT (Generalitat
de Catalunya, 2007) ens mostren que el 35% d’accidents mortals a Catalunya
el 2006 es van enregistrar en caps de setmana i el 18% es va concentrar entre
les 4 i les 8 hores del mati. Es fa evident que aquests accidents mortals no es
donen en franges horaries de mobilitat laboral sind6 en mobilitat per sortir i/
tornar de festa. Els accidents d’aquests joves van succeir entre juny i juliol
de 2006. En els mesos d’estiu i tardor (juliol-octubre) és on es concentren més
morts per accident de transit, concretament a Catalunya, l'any 2005
s’agruparen el 40% dels morts i el 38% dels sinistres mortals en aquest periode
(SCT, 2006c). D’acord amb I'estudi del perfil dels motoristes (DGT, 2005b) la
sinistralitat associada a motius d’oci cobra un caire critic quan s’estudia des del
punt de vista de la gravetat del sinistre constatant que el 60,2% dels accidents
de moto que acaben amb alguna victima mortal ocorren en algun desplagament

que té a veure amb el temps de lleure.

Els quatre joves accidentats diuen tenir més d’'un any d’experiencia en la
conduccio malgrat que I'Gnic noi conductor manifesta no tenir la llicéncia
per conduir aquest vehicle. Des de petits que viatgen com a passatgers
amb moto. Aquesta experiéncia és superior a 'observada en 'estudi de Hurt,

Ovellet i Thom (1981) realitzat a California on es constata que més de la meitat
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dels conductors que pateixen un accident de moto (que majoritariament es
troben entre els 16 i 24 anys d’edat) tenen menys de 9 mesos d’experiéncia de

conduccio d’aquest vehicle.
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7.2.2 Discussi6 dels objectius relacionats amb 1'GUs del

ciclomotor i del casc.

Amb les entrevistes dels joves accidentats s’evidencia la importancia social que
adquireix el ciclomotor: aquests, informen que la majoria de joves del seu

entorn tenen moto malgrat no necessitar-la.

Hi ha una clara influencia familiar en la decisié de conduir ciclomotor pel
fet que els joves accidentats tenen algun familiar que també condueix una
moto. Els seus pares estan d’acord amb la seva decisié de conduir o de

viatjar com a passatgers amb ciclomotor.

No queda massa clara la idea que tenen de qué és conduir bé ja que
malgrat identificar als familiars i amics i a si mateixos com a bons
conductors, reconeixen que tots fan infraccions com ara circular a gran
velocitat, passar-se stops 0 no aturar-se en passos de vianants. Resultats
semblants s’han trobat en estudis estatals similars (DGT, 2005b) i estarien en
la linia dels estudis que corroboren la influéncia dels pares en el comportament
dels joves en la conduccié de vehicles (Beck et al., 2001a,b; Bianchi i
Summala, 2004; Shope et al., 2001).

Excepte un jove, tots manifesten que es posen el casc (casc que han triat
ells al seu gust) amb regularitat i els motius per posar-se’l habitualment, a
I'igual que en d’altres recerques i coincidint amb els obtinguts en la primera
fase de l'estudi, s6n els habits, I'educacid, les sancions i la seguretat. El
jove gue quasi no se’l posa mai déna com a motiu de no Us el tipus de
trajecte (curt i rural). Aquests motius d’Us i no us també son manifestats per
usuaris de ciclomotor en estudis fets al Gironés, a Espanya, al Canada i a
Hawaii (Canada Safety Council, 2006; Department of Transportation State of
Hawaii, 2004; DGT, 2005; Fuentes, 2005).
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Dels relats dels joves es despren la influencia, ja evidenciada en d’altres
estudis, que tenen els familiars i amics en I'Gs propi del casc (Bianco,
2005; Canada Safety Council, 2006; Department of Transportation State of
Hawaii, 2004), reforcant aixi la teoria de Bandura i Walters (1974). El noi que
constata que abans de I'accident no es posava mai el casc també creu que els
seus amics tampoc se’l posen i alhora és I'Unic que no posseeix llicencia per
conduir ciclomotor. Aquests fets estarien en sintonia amb el model predictiu de

I's del casc en conductors elaborat en la primera fase de I'estudi.

En un dels casos, I’experiéncia vicaria en sancions per I'Us incorrecte del
casc influencia I’Gs d’aquest dispositiu cordat, d’aquesta manera també es
doéna suport al model de Bandura (1987) quant a que experiéncies negatives de

persones properes poden condicionar la conducta.

El context de I'accident dels joves, és en tres dels quatre casos I'ambient
de festa, ala matinada associat amb la ingesta d’alcohol i/o drogues i la
velocitat. La jove que no hatingut I'accident en context de festa és I'inica
qgue no ha estat culpable del succés. Martinez, Plaséncia, Rodriguez-Martos,
Santamarifia, Marti i Torralba (2004) conclouen, en un estudi amb lesionats per
accident de transit, que existeixen subgrups amb major probabilitat
d’alcoholémia positiva. En el perfil del motociclista accidentat (DGT, 2005b),
també es reconeix la ingesta d’alcohol, sobretot en joves de 18 a 25 anys aixi
com que tres quartes parts dels joves d’aquestes edats protagonitzen I'accident
a la matinada i en cap de setmana. Per altra banda, en un estudi fet a Valéncia
(INTRAS, 2003) s’observa que en el 21% d’accidents de moto, aquest vehicle
és l'unic que intervé en el succés. La OMS ja identifica la velocitat excessiva i la
ingesta d’alcohol o altres drogues, entre els primers factors de risc que
influeixen en I'accident de transit (OMS, 2004).

Els joves insisteixen que el casc sobretot protegeix el cap de possibles
lesions tal i com descriuen diferents estudis (Hundley, et al. 2004; Keng, 2005;
La Torre, 2003; Ledn i Hernandez, 2004; Liu et al., 2004; Nakahara et al., 2005;
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Norvell i Cummings, 2002; Peek-Asa et al., 1999; WHO, 2003). Una possible
explicacio pot ser que tots ells han patit lesions craniencefaliques arrel de
I'accident i pel no Us, Us incorrecte o Us de casc no integral i,
concretament la jove que portava casc sense cobertura facial (demi-jet),
lesions ala carai la mandibula. Aquest darrer tipus de lesions s’han trobat en
accidentats amb cascos similars (Peek-Asa et al.,1999). Observem que
malgrat tenir coneixement dels beneficis que aporta el casc, sobretot en
cas d’accident, aquesta informacié o coneixement no prediu la conducta i
agafa forga el postulat que les consequéncies positives demorades a mig o
llarg termini tampoc la prediuen (Bayes, 1992), els joves entrevistats
manifesten que abans de l'accident “no s’imaginaven que els podria passar a
ells” i que és ara, després de l'experiéncia, que soOn conscients de la

importancia del casc com a mesura protectora en cas d’accident.
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7.2.3 Discussi6 dels objectius relacionats amb la historia

d’accidentalitat.

Els joves relaten el moment de I'accident (aquells que estaven conscients) i
en les seves aportacions afloren sentiments de preocupaciéo pels
companys, angoixa, nervis i moments emotius. Caceres (2005) observa

resultats similars en un estudi qualitatiu amb joves accidentats.

Els entrevistats recorden I'experiencia a I'hospital com a negativa i
expressen un canvi de conducta especialment en la frequéncia de
conduccio, I’as posterior del casc: integral, cordat i ben col-locat i en un
cas el no beure “mai més” en cas de pujar al ciclomotor. El fet de tractar-se
d’accidents greus, amb lesions considerables i algunes sequeles importants
contribueix, en aquest cas, a corroborar la teoria de Bayés (1992) respecte a
que les experiéncies negatives condicionen canvis de conducta i concretament
en I'adopcioé de conductes preventives, cosa que no s’observava en la primera
fase de l'estudi. Refor¢ca aquesta idea el fet que dos dels joves relaten haver
patit experiéncies de caigudes amb ciclomotor anteriors, sense importancia pel

que fa a lesions, i en cap cas van donar lloc a canvis de conducta.

Els joves accidentats relaten que els familiars, en tot moment, els van fer
costat i que els molestava que els seus fills no portessin casc o el
portessin mal col-locat o descordat. També el sentiment de culpa dels
familiars per la seva influéencia en la conduccié dels joves, és manifestat
pels entrevistats. En aquest cas, la influéncia que la conducta dels pares ha
tingut en els fills és reconeguda pels primers com a negativa fins al punt que
alguns es plantegen vendre’s les seves propies motos i no conduir mai més. De
nou es fa present la importancia de les experiéncies vicaries negatives en els
canvis de conducta (Bandura,1987), en aquest cas la conducta dels pares dels

joves.
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Els joves recorden dos campanyes concretes sobre la promocié de I'Gs
del casc, una on intervenen dues noies joves i una altra on la protagonista
€s una mare gue simula estar embarassada per0 en realitat el que
s’observa a I'|abdomen és el casc que va evitar lesions al seu fill en un
accident de moto. Tornen a sortir les joves com a protagonistes de la
campanyes que recorden i per tant reforcen la idea de la influencia dels iguals
(Bandura i Walters ,1974; Cunill et al., 2000a, 2004; Fuentes, 2005; Turrisi et
al.,1993). Per altra banda, els joves coincideixen que, en general, les
campanyes sobre la prevenci6 d’accidents de transit només impacten als
espectadors per0 que no son efectives en tant que no canvien la
conducta d’aquests, aix0 s’observa en l'estudi sobre les campanyes
publicitaries sobre prevencié d’accidents feta pel SCT (2006a) i altres estudis
(Conejera et al., 2003).
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7.3 LIMITACIONS DE L'ESTUDI

En primer lloc cal esmentar que les caracteristiques de I'estudi realitzat,
descriptiu i transversal, no permeten en cap cas establir relacions causals entre

variables ni tan sols conéixer la direccionalitat de les associacions.

També cal mencionar les limitacions metodologiques referents al possible biaix
mostral en la primera fase de I'estudi en el sentit que la mostra estudiada pot
diferir en algun aspecte de la poblacié general d’adolescents. Els participants
pertanyen a estudiants de tercer i quart d’ESO dels IESs publics de la ciutat de
Girona que es trobaven a classe el dia de la recollida de la informacié. Per tant
és una inferencia de la poblacié adolescent gironina i no contempla els
estudiants dels centres concertats i privats ni els adolescents no escolaritzats.
Per altra banda, els resultats de la segona fase no es poden generalitzar donat
que només son quatre els adolescents entrevistats amb una mitjana d’edat més
elevada (17,5 anys, DT=1,29) que els participants de la primera fase de 'estudi
(15,08 anys, DT=0,82) i aixd comporta un biaix de representativitat aixi com de
seleccio de la mostra. A més, contrariament als resultats obtinguts a la primera

fase on sén més els nois accidentats, s’entrevisten més noies que nois.

Una altra limitacid a tenir en compte és la derivada de la utilitzacid d’un
questionari autocomplimentat per I'adolescent en la primera fase d’estudi. S’ha
de considerar el possible biaix de les respostes que poden ser contestades
segons la desitjabilitat social de 'enquestat. Aquest biaix és propi dels estudis
d’enquesta. Tampoc podem assegurar la sinceritat del participant malgrat
informar-lo préviament del respecte a I'anonimat i la confidencialitat de les

dades i que la finalitat de I'is de les mateixes és Unicament la recerca.
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8. CONCLUSIONS

B Disposar de llicéncia per conduir ciclomotor i la conduccié d’aquest
vehicle estan relacionats amb el sexe: trobem més nois que noies que
tenen llicéncia per conduir ciclomotor i també més nois que el

condueixen.

P Un terc del total de conductors de ciclomotor condueixen sense
llicencia. Aquesta dada sembla indicar que els adolescents tenen facil
accés a aquest vehicle i no esperen a tenir llicencia per a conduir-lo.
Podriem considerar el ciclomotor com un element socialitzador donat
que els propis joves entrevistats reconeixen que molts nois i noies
del seu entorn porten moto malgrat no necessitar-la o abusen del
seu us. Cal preguntar-nos si aquests adolescents continuaran conduint
sense llicencia o tard o d’hora se la trauran. Potser caldra que siguin
sancionats per a regular la seva situacioé. Caldria un major control per
part de la guardia urbana especialment en els llocs de més mobilitat
d’adolescents (centres escolars, bars, locals i punts de reunié...) per

evitar aquesta conducta.

» La freqléncia de participants que viatgen com a passatgers amb
ciclomotor és igual en ambddés sexes. Dues terceres parts dels
adolescents viatgen com a acompanyants amb aquest vehicle. Els
adolescents viatgen més com a passatgers en comparacio amb la

poblacié general usuaria de vehicles de dues rodes.

# La major part dels usuaris (conductors/passatgers) de ciclomotor
informen que fan servir sempre el casc. No s’observen diferéncies per
sexe. No obstant aix0, dos de cada deu adolescents no utilitzen

sistematicament aquesta mesura protectora malgrat I'evidéncia
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empirica de l'efectivitat d’aquest dispositiu per evitar greus lesions o la

mort en cas d’accident i 'obligatorietat de I'us del casc des de 1992.

# No tots els adolescents que es posen casc se’l posen correctament
(ben acoblat al cap i cordat) i entre conductors i passatgers de
ciclomotor que no el fan servir sempre, es donen percentatges més
elevats de mal Us d’aquest dispositiu. Ens trobem davant un repte:

promoure I'Us correcte del casc entre els adolescents i insistir que el

casc si no esta ben col-locat i cordat no és efectiu.

B Lagran majoria dels adolescents usuaris de casc utilitzen un model
integral la qual cosa els proporciona major proteccio. Aquest és un dels

punts forts en la conducta dels joves que cal continuar reforgant.

b Els adolescents informen majoritariament que usen el casc
sobretot per seguretat. Els motius legals, sancionadors o
obligacions juguen un paper important en aquells joves que no creuen

que el casc és una mesura de proteccio.

I+ Les caracteristiques del trajecte, curt o rural, sén el principal motiu
de no Us del casc informat pels conductors. Aquest fet comporta un
risc important per aquests adolescents donat que molts dels accidents
es produeixen en aquest tipus de trajecte. Els altres dos motius de no us

més informats son el fet de no tenir-ne i la moléstia.

P La majoria dels passatgers donen com a motiu de no Us del casc el
no tenir-ne. Per incrementar I'us d’aquest dispositiu una mesura podria
ser que els principals llocs de reunié d’aquests joves posessin a la seva

disposicio serveis de lloguer de cascos.

 En general els adolescents creuen que el casc és efectiu, pero

aguells que el fan servir sempre tendeixen a donar-li puntuacions
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meés elevades en efectivitat respecte als que no el fan servir de
forma regular. Aquest fet s’observa tant en conductors com en
passatgers. Es verifica doncs la teoria de Bandura (1991) respecte a
que la creenca en l'efectivitat del casc prediu la conducta preventiva de
posar-se’l. Contradictoriament pero, els joves accidentats entrevistats
creuen en |'efectivitat del casc malgrat que en I'accident, en tres
casos, no el portaven o el portaven mal col-locat. No obstant,
aquesta informacid és posterior a haver sofert les conseqléncies
negatives associades a l'accident i no sabem si n’és resultat o si ja

existia anteriorment.

i Els adolescents creuen que els seus familiars fan servir més el
casc quan circulen amb moto que els seus amics i també que amb

més frequiéncia utilitzen aguest dispositiu correctament.

i Lainfluencia social és una variable rellevant per predir I'Gs del casc
dels conductors i passatgers de ciclomotor. En general s’observa
una relacié positiva entre I'is del casc autoinformat dels
adolescents i I'Us que creuen que en fan els familiars i amics. Els
programes i campanyes que promoguin la prevencié de conductes de
risc (en aquest cas I'us del casc) haurien de tenir en compte I'efecte del
modelatge per part dels referents proxims o d’altres models de

referéncia per tal d'incrementar 'eficacia d’aquestes intervencions.

» Les creences sobre els comportaments dels familiars i amics, pel
gue fa a I’Gs correcte del casc (ben acoblat i cordat), també s6n una
de les variables més predictives de I'Us autoinformat d’aquest
dispositiu de seguretat. L'us de models de referéncia en les
campanyes per proporcionar I'us correcte del casc podria també ajudar a

augmentar la seva eficacia.
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b Laimportancia de I''s de models de caracteristiques similars en les
intervencions preventives es posa de relleu de nou al constatar que
la campanya promotora de I'Us del casc més recordada,
principalment entre les noies, té com a protagonistes a dues joves.
Els adolescents accidentats i entrevistats a més de recordar la mateixa
campanya, coincideixen que en general les campanyes sobre la
prevencié d’'accidents de transit només impacten als espectadors
perd no son eficaces en tant que no canvien la seva conducta.

Tenim davant nostre un altre repte: Com _han de ser les campanyes

promotores de I'Us del casc? En propers estudis seria d’interés

constatar si hi ha o no canvis en I'is del casc a partir de campanyes
preventives i quin és el seu efecte a nivell de creences, expectatives i

intencio de I'Us del casc.

B La majoria dels adolescents consideren que el seu casc és bonic,
segueix la moda i és comode pero cap d’aquestes caracteristiques

es relaciona amb I'Us autoinformat del casc.

¥ Les noies mostren més preocupacié per tenir un accident amb la
moto que els nois i també els usuaris de ciclomotor que fan servir
sempre el casc estan més preocupats que aquells que utilitzen el
casc només en ocasions. El fet que les noies participants es mostrin
meés preocupades que els nois per tenir un accident de transit i
I'associacié entre preocupacié i us del casc podrien ser elements a tenir

en compte en el disseny de les campanyes preventives.

P» Els nois adolescents tenen més accidents de ciclomotor que les
noies, fet que pot ser degut a una major frequéncia de conduccié d’ells

respecte a elles.

#» Vuit de cada deu adolescents accidentats portaven el casc ben

col-locat i ben cordat en el moment de I'accident. La seguretat o
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I’lhabit sén els motius que justifiquen el bon Us d’aguest dispositiu
en la major part dels accidentats. Els motius de no Us fan referéncia
sobretot a les caracteristiques del trajecte. Tres dels joves
entrevistats o no portaven casc o el portaven mal col-locat. Cal destacar
que l'accident, en aquests tres casos, és dona en context de festa i de

consum d’alcohol i/o drogues.

» Més noies que nois han estat assistides en centres sanitaris per un
accident amb ciclomotor. Molt pocs han requerit hospitalitzacié de
curta durada. En el cas dels joves entrevistats I'hospitalitzacié ha estat

llarga i deguda a lesions importants.

i No existeix relacié entre el grau de preocupacié per tenir un
accident de transit i [I'experiéncia d’accidentalitat amb
consequencies lleus amb un ciclomotor (experiencia “negativa”).
Tan sols en les noies s’observa un canvi de conducta en referencia
a la freqgiéencia de conduccio després de I'accident mentre que els
nois condueixen amb la mateixa o0 més frequencia després del
succés. Entre els passatgers no s’observen diferéncies en la
freqiéncia d’us del ciclomotor després d’'un accident lleu. Pero
quan es tracta d’accidents greus com en el cas dels joves entrevistats,
aquesta experiencia negativa si que sembla condicionar canvis de

conducta i concretament I'adopcioé de mesures preventives.

i Les cicatrius i el dolor sén les seqlieles més informades pels
participants que han sofert un accident de ciclomotor. Els joves
entrevistats no saben si els quedaran sequeles permanents pero si que
informen de problemes funcionals com ara de mobilitat de la boca o

extremitats superiors.

» Els motius més informats pels participants per conduir amb més o

igual frequencia després de tenir I'accident son: perque els hi
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agrada i pergue no els ha afectat aquest succés. Aquest Gltim motiu
també I'al-leguen amb més frequéncia els participants per tornar a
viatjar amb més o igual freqiiencia com a passatger aixi com per la
necessitat que tenen de viatjar amb aquest vehicle tot i haver patit

un accident.

¥ La majoria dels participants que han sofert un accident amb
ciclomotor i no han tornat a conduir o viatjar com a passatger amb
aguest vehicle, no ho fan perque afirmen que han agafat por. La por
també és manifestada per dos dels joves entrevistats i un d’ells no ha

tornat a viatjar amb aquest vehicle després de I'accident.

I+ Els adolescents entrevistats reconeixen la influéncia de familiars i
amics en la conducci6 i en I'Gs propi del casc. No queda massa
clara la idea que tenen els joves sobre ser bons conductors ja que
malgrat considerar-se com a tals, reconeixen que tots fan
infraccions com ara circular a gran velocitat, passar-se stops 0 no

aturar-se en passos de vianants.

B |a majoria dels adolescents tenen un amic o amiga que ha sofert
un accident de moto i alguns tenen un familiar que ha estat
accidentat. En la major part dels casos, els amics i familiars
accidentats portaven el casc posat pero no sempre correctament.
El fet de tenir un amic o un familiar que hagi sofert un accident amb
una moto, no es relaciona amb I'Gs autoinformat del casc excepte
en el cas dels nois passatgers que el fan servir en menor proporcio
si tenen amics que hagin patit algun accident en els ultims dos
anys. En posteriors investigacions s’hauria d’esbrinar el vincle afectiu
entre els participants i els amics i familiars accidentats per poder

analitzar millor el paper de I'experiéncia vicaria sobre la conducta.
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b+ Davant els accidents greus, es posa de manifest el sentiment de
culpa dels familiars per la seva influéncia en la conduccio dels

joves.

B En I'analisi multivariant sén cinc les variables que millor prediuen
I"Gs regular del casc en els conductors de ciclomotor: tendeixen a
posar-se sempre el casc els conductors de meés edat, que
posseeixen la llicencia per conduir ciclomotor, que es posen el
casc per motius de seguretat i que creuen en major mesura que els
seus amics/gues i familiars l'utilitzen sempre quan circulen amb

moto.

i Pel que fa als adolescents passatgers de ciclomotor son tres les
variables que prediuen [I'Gs continu del casc en [l'analisi
multivariant: tendeixen a posar-se sempre el casc, els passatgers
de més edat, aquells que se’l posen per seguretat i els que creuen

gue els seus amics/gues també I'utilitzen amb regularitat.
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PROPOSTES D’ESTRATEGIES D’INTERVENCIO PER LA
PROMOCIO DE L'US CORRECTE DEL CASC

Donat que s’ha constatat que I'Us correcte del casc entre els adolescents que

circulen amb vehicles de dues rodes no és un comportament que realitzin tots

ells, es suggereixen algunes accions generals de promocié de

comportaments preventius:

>

¥

Incloure I'educacio viaria en el curriculum educatiu com a eix transversal en

totes les seves etapes.

Continuar amb programes d’educacié vial en centres d’educacié primaria i
en instituts d’ensenyament secundari amb els seglients objectius:
1. Que els estudiants adquireixin coneixements sobre els riscos que
comporta conduir o viatjar com a passatger amb ciclomotor sense
casc o amb el casc mal col-locat o descordat.

2. Promoure actituds vers la realitzacié de conductes de risc.

Formar a tots aquells mediadors socials que estan en contacte amb joves i
adolescents per ajudar a canalitzar positivament I'efecte modelador que

poden exercir sobre ells.

Continuar elaborant programes adrecgats als professionals de la salut per tal
que puguin actuar com agents que intervinguin en l'educacié vial per
promocionar conductes de prevencid. Aquestes intervencions educatives
s’haurien de realitzar tant en I'atencié primaria, com en la secundaria i la

terciaria.

Promoure estudis sobre la lesivitat i mortalitat potencialment evitable
produida per accidents de transit a fi d’elaborar noves estrategies per la

prevencio.
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2 Continuar amb les estratégies de control i de supervisié mitjangant les
sancions pertinents ja que incideixen també en la instauracié de I'habit pel

que fa a la utilitzacié de mesures preventives en la conduccio de vehicles.

A més, els resultats d'aquest estudi suggereixen altres estratégies

especifiques d’intervencid per promoure I'Us correcte del casc entre els

adolescents usuaris _de ciclomotor, més concretament, al planificar

campanyes amb aquesta finalitat, s’haurien de tenir present les seguents

consideracions:

2 |nsistir que el casc mal col-locat o descordat equival a no portar casc.

» Associar I'Gs del casc al desplagament amb un vehicle de dues rodes i no a

la seva durada o al tipus de trajecte.

2 Tenir present a les campanyes els acompanyants de ciclomotors i
motocicletes oferint estratégies per tal que puguin disposar d’'un casc quan
el necessitin i potenciant habilitats per no acceptar pujar a una moto si no

tenen a ma aquest dispositiu de seguretat.

2 Donada la importancia de I'efecte del modelatge, fer servir protagonistes
amb qui la poblacié adolescent se senti identificada o persones que per a

ells siguin referents importants.

2 La participacié dels pares i familiars com a protagonistes en campanyes
promotores de I'Us del casc és minsa. Donada la influéncia que tenen
aquests referents per I'is del casc en els adolescents, seria important
realitzar campanyes de sensibilitzacio envers el seu propi Us del casc per tal

que puguin ser models pels adolescents en aquesta conducta preventiva.
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® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2000). Ya basta: por

favor, cumple las normas [poster]. Madrid: Ministerio del Interior i DGT.
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normas: ta si puedes eviatarlo [poster]. Madrid: Ministerio del Interior i
DGT.

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2002). Vive y deja
vivir: 128, 22 33 42 | 52 campafa. [video]. Madrid: Ministerio del Interior i
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http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

® Direccid General de Transit i Ministerio del Interior (2004). TU eres el

mejor regalo para los que te esperan. Campafia de divulgacion de
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seguridad vial de Navidad [video]. Madrid: Ministerio del Interior i DGT.
Disponible a

http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

® Direcci6 General de Transit i Ministerio del Interior (2004). Antes de
poner una excusa, piénsatelo. Unete a nosotros, Unete a la vida [video].
Madrid: Ministerio del Interior i DGT. Disponible a
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2004). La carretera
no es un circuito. Controla tu velocidad [video]. Madrid: Ministerio del
Interior i DGT. Disponible a
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

® Direccido General de Transit i Ministerio del Interior (2005). No podemos
ponernos el casco por ti [video]. Madrid: Ministerio del Interior i DGT.
Disponible a

http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2005). No pierdas la
cabeza, ponte casco. Si sientes la cabeza, ponte casco. Como ellos que
conocen el riesgo, jPonte casco! [video]. Madrid: Ministerio del Interior i
DGT. Disponible a

http://www.dgt.es/enterate/noticias/campana casco.htm

® Direccid6 General de Transit i Ministerio del Interior (2006). Fumar
conduciendo también puede matar [video]. Madrid: Ministerio del Interior
i DGT. Disponible a
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm CampanyasPublicidad es.html

326

Factors relacionats amb I'Gs del casc en adolescents i aspectes canviants després d’un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola


http://www.dgt.es/indices/dgtHtm_CampanyasPublicidad_es.html
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm_CampanyasPublicidad_es.html
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm_CampanyasPublicidad_es.html
http://www.dgt.es/indices/dgtHtm_CampanyasPublicidad_es.html
http://www.dgt.es/enterate/noticias/campana_casco.htm

10. Annexos

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2006). En carreteras
de doble sentido, doble precaucion. [poster]. Madrid: Ministerio del
Interior i DGT. Disponible a

http://www.dgt.es/enterate/noticias/campana casco.htm

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2006). Qué se siente
al seguir vivo?: campafia de comunicacién del permiso por puntos.
[video]. Madrid: Ministerio del Interior i DGT. Disponible a
http://www.dgt.es/enterate/noticias/campana_casco.htm

® Direccié General de Transit i Ministeri del Interior (2006). Nota de
Prensa: Mas de 100 personas moriran en la carretera esta Semana
Santa, nadie cree que le va a tocar. Madrid: Ministerio del Interior i DGT.
Disponible a
http://www.mir.es/DGRIS/Notas_Prensa/Trafico/2006/np040602.htm

® Direccié General de Transit i Ministerio del Interior (2006). Hay muchas
razones para ponerte el casco. Elige la tuya y hazlo [punt de llibre].

Madrid: Ministerio del Interior. Disponible a www.permisoporpuntos.es

ALTRES:

® Generalitat de Catalunya (2006). Al volant evita el risc [trip-tick].
Barcelona: Departament de salut. Disponible a www.gencat.net

® ADEATER (1997). Mais vale cumpir o codigo [video]. Portugal:
campanya de seguretat a la carretera. Disponible a

http://www.youtube.com/watch?v=961VpiP4RnV

® Fondo de prevencioén vial (1997). Campafia nacional para promover el

uso del casco en motociclistas: Algunos animales no usan casco.
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[video]. Colombia: Fondo de prevencion via nacional. Disponible a

http://www.fonprevial.org.co/htm/htm campanas/casco.htm

® Telecinco (agost 2005). Por el fomento por el uso del casco: 12 meses,
doce causas [video]. Madrid: Telecinco. Disponible a

http://www.12meses12causas.telecinco.es/dn 40.htm
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10.1.1 Algunes de les campanyes del SCT

CAMPANYA 2000. SCT

Com meés corris, meés pots perdre

servei catala de

Transit

cim :

e
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CAMPANYA 2001. SCT

Pots trigar dies. Pots trigar setmanes. Mesos. Fins i tot anys. Pero si

condueixes begut, t'acabara arribant I’hora.

“Sigues prudent, tu no tens recanvi."
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CAMPANYA SEGURETAT VIARIA 2002. SCT

Els sistemes de seguretat passiva

Sisplau, corda't el cinturé i posa't el casc.

& Fransit
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CAMPANYA SEGURETAT VIARIA 2003. SCT

T'esperem...
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CAMPANYA SEGURETAT VIARIA 2004. SCT

A l'asfalt, tu ets el més feble. No corris.

A 'asfalt, tu ois ol més
feble. Mo corris®

2004

Es vol transmetre que prendre
consciéncia de la fragilitat del cos
humi ens ha d'ajudar a ser més
consclents de la necessitat d'una
circulaciéd pruodent | responsable
reduint la velocital.

L'espot transmet mitjancant la
imatge de persones nues la nostra
fragllitat, iIndefensis, debilitat |
Inseguretat davant la conducchd,
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CAMPANYA SEGURETAT VIARIA 2005. SCT

El carrer i a la carretera, no corris el risc de perdre-ho tot.
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CAMPANYA SEGURETAT VIARIA 2006. SCT

Conduir + Alcohol o Drogues: El pitjor viatge.

COHDUIR + ALCOHDL O DEOGUES:
EL PITJORE UIATGE

servei catald de

Transit

‘1 | Generalitat
All¥ de Catalunya
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10.1.2 Algunes de les campanyes de la DGT

CAMPANA DIVULGACION DE SEGURIDAD VIAL 2000. DGT

Ya basta: por favor, cumple las normas.
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CAMPANA DIVULGACION DE SEGURIDAD VIAL 2004. DGT

Antes de poner excusas, piénsalo

Ta puedes reducir el numero }
de muertos y heridos
en accidentes de trafico.

.

z e :
Anles de poher excusas, |
ponte el casco.

Baiars smasta aligsliommranis 5o maw
mbpror ey

S werpe e 8 G-t W re o Py
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CAMPANA NAVIDAD 2004. DGT

TU eres el mejor regalo para los que te esperan

Ta eres el mejor, regalo
para losique te esperan.

Si bebes no conduzcas. Respeta siempre
los limites de velocidad y guarda la
distancia de seguridad. Utiliza el casce; el
cinturén de seguridad, los sistemas
de retencidn infantil y haz que los utilicen.

FELIZ NAVIDADY FELIZ 2005

mm & Dweccede Gral de Trafce

UMETE A NOSOTROS. UMETE A LA VIDA
www.dgl.es
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CAMPANA 2004. DGT

La carretera no es un circuito, controla tu velocidad

LA CARRETERA NO ES UN CIRCUITO.
CONTROLA TU VELOCIDAD.
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CAMPANA 2005. DGT

No podemos ponernos el casco por ti
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DGT. 2005

“Si tienes cabeza, ponte casco”

LA ELECCION...

..MAS VENTAJAS...

Q

% CON CASCO: un 36% MENOS

= DE MUERTES, un 65% MENOS
DE LESIONES CEREBRALES.

Loane Casca
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DGT. 2005

“ No pierdas la cabeza... Ponte casco”

LA ELECCION...

..MAS VENTAJAS...

@

CON CASCO: un 36% MENOS

T - DE MUERTES, un 65% MENOS
DE LESIONES CEREBRALES.
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DGT. 2005

“Como ellos que conocen el riesgo, ponte casco”

CONO ELLOS,
QuEC ONOCERN
ELRIESGO

® s 9

..MAS VENTAJAS...

@@
®

CON CASCO: un 36% MENOS
DE MUERTES, un 65% MENOS
DE LESIONES CEREBRALES.
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DGT. 2006

Fumar conduciendo también puede matar

FUMAR CONDUCIENDO
TAMBIEN PUEDE MATAR.

La distraccién es una de las peores
contraindicaciones del tabaco.

Fumar es peligroso y conduciendo,
alin mas. No fumes conduciendo.
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DGT. 2006

En carreteras de doble sentido, doble precaucion

En carreteras de doble sentido,

doble precaucion.

Un TEW dal tolal de 1o sidanites con muaren
1 o Amrias. La mayaria por
salidas do la via v 00 el Irenfabon, Calo nos
damusiire gue o glrdile gua edaausimon
numatra forma de ol tipo de carmslern, Pon
I ks mbanok i W0 BN Oruoen, Ounam ¥
adalaniamisnios an oamblos de rasante, ¥ mauandia
s an Cammelanie aecundadias & Nl o valioldad
O HBnGF
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CAMPANA DE COMUNICACION DEL PERMISO POR PUNTOS 2006.
DGT

Qué se siente al seguir vivo?

i == ZooT

NG PODEMOS CONDUCIR POR TIL
waree dgh s

inspira, espira irspira, espira inspira, espira nspira, espira inspira, espira inspira, espira

ique se siente al seguir vivo?

60.000 conductores van & perder purtos de su permisa de conducor, ¥ casi 300 se van a quedar sin permisc.
Sin ermbargo, han muerto |50 personas menos en nuestras carreteras. Seguir asi es responsablidad de todos,
Mo perder puntos es cuestion de vida o muerte,

Cha [pLInice

www psrmbeparpentones 908 200 677
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CAMPANA SEMANA SANTA 2006. DGT

Mas de 100 personas moriran en la carretera esta semana santa, nadie

cree que le va atocar

ESPEREMOS QUE

MUESTRAS ESTADISTICAS
NO SE CUMPLAN.
Y NO SIRVAN PARA NA

NO PODEMOS CONDUCIR FOR TL

347

Factors relacionats amb I'Gs del casc en adolescents i aspectes canviants després d’un accident amb ciclomotor
Concepci6 Fuentes i Pumarola



10. Annexos

CAMPANA NO PODEMOS CONDUCIR POR TI 2006. DGT

Hay muchas razones para ponerte el casco

Elige tu unay hazlo

i'i A

NO PODEMOS CONDUCIR POR T
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10.1.3 Altres campanyes

GENERALITAT DE CATALUNYA | DEPARTAMENT DE SALUT. 2006

Al volant, evita el risc.

B, ol iy e e V0 VR0 e ey Cislli iy
b vy ety s bdents B el L rapods

o speien miorm posden prevenie slland la condhuccid wols
ol el e 1 ahocibd o 0 vloa el sscwaien, | S TenE ke
meak rom o onbed de wpueriat. o oo i b cadineie o de-
A S st et

Com pots prevenir

els accidents de transit Els elements de seguretat
i les seves et protegeixen:
conseqliéncies utilitza’ls sempre!

prostracr
& M o e, e, b ol rd e e Frr evdar i praveriaf e b iriom, m con e prodiie s - Foetabelds weral ket o
R A ———— e o, e el ey e o LI T
» Corrwifls o ben ewipe ol peronl F e s = i Pk fow ok st e i b e . A prirbeier i gk ot
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CAMPANYA DE SEGURETAT A LA CARRETARA

PORTUGAL 1994

Mais vale cumpir o codigo
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CAMPANA NACIONAL PARA PROMOVER EL USO DEL CASCO EN
MOTOCICLISTAS

COLOMBIA.1997

Algunos animales no usan casco
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TELECINCO, agost 2005
12 MESES DOCE CAUSAS

Por el fomento del uso del casco
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10.2 ANNEX 2: MATERIAL DIDACTIC PER A L’EDUCACIO
VIARIA | D’AJUT AL PROFESSORAT EDITAT PEL SCT.

® Cabra Soler, Q., De Cruz i Puig, F., lzquierdo Rodriguez, E., Sala
Muntaner, J. i Sarasibar Diaz, X. (2001). Fes la teva sort: condueix
segur. Credit variable deducaciéo viaria per a I'ESO. Barcelona:

Generalitat de Catalunya.

® Margarit, M., Vilarasa, F. i Galup, R. (2006). Contra l'asfalt (2a ed.).

Barcelona: Editorial Mediterrania.

® Montané, J. i Amador, M. (2001). Qduestionari d’avaluaci6 de la
predisposicié de risc d’accident de transit dels nois i noies de primer i
segon cicle d’'ESO. Barcelona: SCT i Generalitat de Catalunya.

® Montané, J., Martinez, M., Jariot, M. i Rodriguez, M. (2004). Materials
d’educacié per a la mobilitat segura. Factors de risc i mesures
preventives a I'educacidé secundaria obligatoria. Barcelona: Servei Catala

de Transit, Generalitat de Catalunya.

® Mossos d’Esquadra, Servei Catala de Transit i Generalitat de Catalunya
(2005). Amb la moto tu és la carrosseria [Trip-tick]. Barcelona: autor.

® Oliva Vigara, J.J., Nogales Romero, M. i Mas i Solanes, A. (desembre
1998). Ciclomotor i Seguretat (2a ed.). Madrid: ETRASA i SCT.

® Servei Catala de Transit (2003). Dossier Técnic de seguretat viaria 11:

parcs infantils de transit. Barcelona: SCT.
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® Servei Catala de Transit, Generalitat de Catalunya (novembre 2005).
Programar des de la GEMS: Educacié per a la mobilitat segura.

Barcelona: SCT i Generalitat de Catalunya.

® Servei Catala de Transit, Generalitat de Catalunya (2005). Guia
d’educacio per a la mobilitat segura: orientacions per a I'elaboracio de

programes. Barcelona: SCT i Generalitat de Catalunya.

® Servei Catala de Transit (2006). Dossier Tecnic de seguretat viaria 15.
Indisciplina viaria i accidentalitat en els carrers: els conductors.

Barcelona: SCT i Generalitat de Catalunya.

® Servei Catala de Transit (mar¢ 2006). Info Transit, nUm.5. publicacié
trimestral. Vides trencades. Barcelona: Servei Catala de Transit,

Generalitat de Catalunya.

® Servei Catala de Transit, Generalitat de Catalunya (productor) (2005). La
cita i altres histories: dilemes de la mobilitat segura. Educacio secundaria

obligatoria [pel-licula]. Barcelona: Diagonal TV.

® Sevei Catala de Transit i Generalitat de Catalunya (productor) (2005).
Entrades per al concert: situacions de mobilitat. Educacio per a la
mobilitat segura, Educacié secundaria [pel-licula]. Barcelona: SCT.

® Servei Catala de Transit (2005). Publicitat al servei de la seguretat viaria:
campanyes preventives dels servei catala de transit (1999-2005).

[pel-licula]. Barcelona: SCT.
® Servei Catala de Transit (productor) (2005). La Cangur i altres histories:

dilemes de la mobilitat segura. Educacio secundaria obligatoria

[pel-licula]. Barcelona: Diagonal TV.
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® Servei Catala de Transit (2005). Conduir és pensar [Trip-tick]. Barcelona:

SCT i Generalitat de Catalunya.
® Servei Catala de Transit (2005). Educacié per a la mobilitat segura:

coneixer el perill, percebre’l, voler-lo evitar [Trip-tick]. Barcelona: SCT i

Generalitat de Catalunya.
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10.3 ANNEX 3: QUESTIONARI DE LA PRIMERA FASE DE

L'ESTUDI.

Tens ales mans un qgiiestionari sobre : CONDUCCIO DE VEHICLES

Sexe : o Noi o Noia

Edat: [ ]
CURS: [ ]
IES:

1. Tens llicéncia per conduir moto (sigui un ciclomotor o
motocicleta)?
oSi oNo

2. Amb quina frequéncia condueixes una moto teva o prestada ?

o A diari

o Més d’'una vegada a la setmana
o Una vegada a la setmana

o Menys d’una vegada a la setmana
o Mai

una

3. En cas que CONDUEIXIS (si no condueixes mai passa a la pregunta

4) :

Quan condueixes et poses el casc ?

o Sempre o A vegades o Mai
- Perquée?

- Quan condueixes una moto i et poses el casc:

.- Te'l poses ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?

o Sempre o A vegades o Mai
- El portes cordat?

o Sempre o A vegades o Mai
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4. Amb quina frequéncia vas de passatger amb moto?

o A diari

o Més d’'una vegada a la setmana
o Una vegada a la setmana

o Menys d’una vegada a la setmana
o Mai

5. En cas que vagis de PASSATGER ( si mai vas de passatger passa a
la pregunta 6) :
Quan vas de passatger et poses el casc ?
o Sempre o A vegades o Mai

- Per qué

Quan vas de passatger amb moto i et poses el casc:
.- Te'l poses ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?

o Sempre o A vegades o Mai

- El portes cordat?

o Sempre o A vegades o Mai

6. En quin grau creus que el casc és efectiu per evitar lesions greus o la mort
en cas de tenir un accident de moto:
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Gens efectiu Molt efectiu
7. La majoria dels teus amics/gues es posen el casc quan van amb moto

(com a conductors o passatgers)?

o Sempre o A vegades o Mai oNohosé o Novanen moto
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Creus que quan els teus amics es posen el casc:
. Se’'l posen ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?
o Sempre o A vegades o Mai o No ho sé
- El porten cordat?
o Sempre o A vegades o Mai o No ho sé
8. La majoria dels teus familiars es posen el casc quan van amb moto
(com a conductors o passatgers)?
o Sempre o A vegades o Mai oNohosé o Novanenmoto

Creus gque quan els teus familiars es posen el casc:
.- Se’l posen ben col-locat de tal manera que quedi ben acoblat al cap?
o Sempre o A vegades o Mai o No ho sé
- El porten cordat?

o Sempre o A vegades o Mai o No ho sé

9. Coneixes alguna campanya realitzada amb l'objectiu de promocionar I'is

del casc?
oSi oNo
- Recordes algun dels personatges que hi sortia? oSi oNo
- Quin
- Recordes de qué anava la campanya? oSi oNo
- Si la recordes, explica-la breument
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10.En cas que tinguis casc, de quin tipus és?

o Integral o Jet o Demi- Jet o Altres o No entinc

e Assenyala en cada un dels requadres com creus que és el teu

casc:
o Bonic o Segueix la moda o Comode
o Lleig o Esta passat de moda o Incomode

11.En quin grau et preocupa tenir un accident quan circules amb moto:
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Gens Molt
12.Has patit alguna vegada un accident de moto? oSi oNo
Si laresposta és negativa passa a la pregunta 14
En cas d’haver patit més d’un accident fes referéncia al més greu:
- Anaves: o0 de conductor o de passatger
- Portaves el casc ben col-locat de tal manera que quedava ben acoblat
al cap?
oSi oNo

- Per qué?

Portaves el casc cordat? o Si o No

- Per qué?

- T’han assistit en algun centre sanitari per aquest accident? o Si o No
- Has estat hospitalitzat per aquest motiu? oSi oNo

. Quants dies? [ |
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- Aquest accident t’ha deixat algun tipus de sequela? o Si o No

- Quina?

.- Després de 'accident, has tornat a conduir moto ...

o Amb més frequéncia

o Amb la mateixa frequéncia

o Amb menys frequéncia

o No he tornat a conduir una moto
. Per qué?

- Després de I'accident, has tornat a anar com a passatger amb moto ...

o Amb més frequéncia

o Amb la mateixa frequéencia

o Amb menys frequéncia

o No he tornat a anar com a passatger amb moto

.- Per que?

Si has tingut un accident de moto: Al llarg de I'’estudi potser ens haurem de
tornar a veure, per aixo cal que anotis el teu telefon mobil o bé la teva

adreca electronica per localitzar-te. Gracies

% no: ==lemail:

13.Algun dels teus familiars ha patit en els ultims dos anys algun accident de
moto? o Si oNo
- Portavenelcasc? o©oSi oNo oNohosé
En cas afirmatiu :
. Portaven el casc cordat? o©oSi oNo oNohosé
. El portaven ben col-locat de tal manera que quedava ben acoblat al
cap?

oSi oNo oNohosé
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14.Algun dels teus amics/gues ha patit en els ultims dos anys algun accident
de moto?
oSi oNo oNohosé

. Portavenelcasc? oSi oNo ©oNohosé

En cas afirmatiu :

- Portaven el casc cordat? oSi oNo o Nohosé

- El portaven ben col-locat de tal manera que quedava ben acoblat al
cap?

oSi oNo oNohosé

MOLTES GRACIES PER LA TEVA COL-LABORACIO.
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10.4 ANNEX 4: QUESTIONARI DE LA SEGONA FASE DE
L’ESTUDI.

Guio de I'entrevista:

Perfil socio-demografic

Quants anys tens?
Qué estudies?

On vius i amb qui?

> Dnh -

Qué fas en el temps lliure? (si sol prendre alguna substancia: pastis,
alcohol, maria, coca....)

5. Demanes permis als pares quan vols sortir? (en quins casos..)

o

Qui marca I'hora d’arribada a casa? (que sol ser...)

Us de ciclomotor (experiéncia, conducta, opinio)

Quan temps fa que condueixes “moto”?

N

Amb quina frequéncia? (a diari, més d’'una vegada a la setmana, una
vegada a la setmana, menys.....)

També vas de passatger? (frequéncia..)

T’agrada anar amb moto?

Els teus pares condueixen o han conduit moto en alguna ocasio?

2L

Tens germans i/o amics que condueixin 0 hagin conduit moto en alguna

ocasio?

7. Tens experiéncia d’anar "de paquet" amb la moto amb els pares,
germans i/o amics?

8. Per qué vas voler conduir moto, com va anar que et decidissis?

9. Els teus pares hi estaven d’acord? Els vas haver de convéncer?

10.Condueixen bé els teus pares (moto i/o cotxe), i els amics? (respecten

la normativa, velocitat, possibles multes) Fan imprudéncies? Quines?
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11.1 tu, condueixes bé,? (segueixes la normativa, te la saltes sovint? A
quina velocitat sols anar?) T’han posat mai una multa? Com va anar?
12.Em pots explicar alguna anécdota, experiéncia dels primers dies que vas

conduir una moto? Te'n recordes d’algun tipus de reaccié per part dels
amics o familiars (burles, comentaris, consells...)
13.Qué n'opines de les motos i de I'us que se’n fan d’elles? (seguretat,

pertinenca de grup, element socialitzador...)

Us del casc (experiéncia, conducta, sentiments ,0pini6 i coneixements)

1. Qué me’n dius del casc? (En tens? Com és?_ homologat,
integral.....bonic, modern....?_ Es util? Es comode?)

Qui te I’'ha comprat? (tu, els pares..., regal... per obligacio...),

El fas servir sempre? Amb quina frequéncia?

Per a quins motius?

o &~ D

Els teus pares, germans, amics, fan servir casc? Sempre ho han fet?

Des de quan ho fan...?

6. Per qué creus que el fan servir? (Si abans no el feien servir perqué ara
si i abans no?)

7. Em pots explicar alguna anécdota, experiéncia dels primers dies que vas
utilitzar el casc? Te'n recordes d’algun tipus de reaccié per part dels
amics o familiars (burles, comentaris, consells, pressio.....)

8. Has passat per algun control de la policia mentre conduies amb o sense

casc? Pots explicar-ho?

9. Penses que serveix realment per alguna cosa?

Historia d’accidentalitat (experiencia, conducta, sentiments i opinio)

Has tingut algun accident oi?
1. Qué em pots explicar de I'accident? ( conductor o passatger, lloc, casc o
no, ambit de festa, dia, hora, sol o acompanyat, a qué va ser degut...)

2. De qui va ser la culpa?
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3. Com vas reaccionar?
Com et vas sentir en I'accident?
Qué em pots explicar de la teva experiéncia a I'’hospital? (dolor,
consciéncia, sentiments envers ell mateix, envers els altres...)
Com et sents ara després de 'accident?
T’ha quedat alguna sequela fisica?

8. Com van reaccionar els teus pares o familiars? (fer costat, enfadats,
consells, ...)

9. | els amics? (fer costat, enfadats, consells, ...)

10.Has tornat a pujar a una moto?

11.Com et vas sentir la primera vegada després de I'accident que vas pujar
a la moto?

12.Ha canviat alguna cosa en la teva manera de conduir, pujar a la moto....
després de I'accident?

13.Havies tingut algun altre accident amb anterioritat? (com ho vas viure, va
ser similar...)

14.Tens algun familiar i/o amic que n’hagin patit algun ? (com ho va/ vas
viure, va ser similar...)

15. T'imaginaves que algun dia et podia tocar a tu, aixo de tenir un accident
de moto?

16.Creus que pots tenir una altre accident igual o pitjor que aquest?

17.Que em pots dir de les campanyes sobre la prevencio d’accidents de
transit?

18.Quines coneixes? (Me les pots explicar? Com t'afecten, qué opines,

creus que son utils?)

Tens llicéncia per conduir moto?

Per qué? En cas negatiu, penses treure-te-la?
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