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Debido a un incremento de la siniestralidad vial y lesividad con resultado de lesión medular y
traumatismo craneoencefálico en población joven de la Comunidad Valenciana

1ª causa de muerte y lesiones medulares y traumatismos craneoencefálicos

Justificación y necesidad



Intervención = Prevención y Protección

“PRELAT” año 2000

PREVENCIÓN DE ACCIDENTES DE TRÁFICO Y SUS 
PRINCIPALES SECUELAS



Objetivos de PRELAT 

• Disminuir los accidentes de tráfico en población 
juvenil

• Concienciar a los alumnos de la gravedad de las
lesiones.

• Proporcionar información de los factores de 
riesgo y los elementos de protección en la 
conducción (automóviles, ciclomotores y bicicletas).conducción (automóviles, ciclomotores y bicicletas).

• Desterrar la idea de que los accidentes se deben 
al azar o que son inevitables.

• Motivar para generar actitudes positivas hacía las 
conductas seguras.



Dirigido a…

Escolares de 3º y 4º Educación Secundaria
Obligatoria de los centros docentes de la Comunidad
Valenciana (públicos, privados y concertados).

Población de riesgo “entre 14 y 15 años”:
• peatones• peatones
• conductores bicicletas
• pre y conductores ciclomotores
• pre-conductores de motocicletas
• pasajeros de turismos y autobuses
• futuros conductores de automóviles



Tipo de intervención
Charla-coloquio mediada por un equipo de monitores (un sanitario y un 
monitor lesionado medular o con daño cerebral adquirido)

Estructurada y con una 
duración de 45 minutos 
aproximadamente.

Se requiere la
presencia del
profesor, tutor o
coordinador de la
actividad en el aula.
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Metodología Cognitivo-emocional:
– alto impacto emocional
– reflexión del alumno
– descubrimiento, el por qué de unas normas, tiene

sentido
– propias conclusiones guiadas por los monitores



Materiales
• DIAPOSITIVAS de apoyo para los monitores.
• LIBRO gran número de imágenes y mensajes.



Entrenamiento de los monitores por INTRAS y 
DGSP

• Previamente formados:
– en el funcionamiento del programa,
– en seguridad vial y
– estrategias de comunicación 

• Formación continua, reciclaje cada dos años. • Formación continua, reciclaje cada dos años. 
• Intercambio de experiencias periódicas para las posibles 
mejoras del programa, dado que no es estático:
– cambios legislativos 
– evolución del alumnado: nuevas tecnologías, modas, la propia vía 
pública y los vehículos.



Diagrama de flujo de PRELAT
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Alcance del programa 2000-2013
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Conclusiones y retos de futuro
• AT una de las principales causa de mortalidad y lesividad en jóvenes y

adolescentes.
• Intervenciones educativas y sanitarias tempranas en población de riesgo son 

garantía de reducción de siniestralidad. 
– Inicio de consumos de sustancias cada vez a edades más tempranas.
– Abuso del uso de las tecnologías.
– Es un grupo social con creencias, valores, actitudes, expectativas y comportamientos 

diferenciadores.diferenciadores.

• Líneas estratégicas de seguridad vial 2011-2020: identificación y
priorización de actuaciones en lo que respecta a los jóvenes dirigidas a
solucionar dos problemáticas específicas:

– los jóvenes de 15 a 17 años conductores y pasajeros de ciclomotores, y los jóvenes
de 18 a 24 años conductores y pasajeros de turismo.

– Los factores a los que van a dar prioridad son el género, los grupos de influencia, el
consumo de bebidas alcohólicas y drogas, la percepción errónea del riesgo y la
inexperiencia.



A tener en cuenta…

robos

Además de evitar muertes y lesiones graves e incapacidades permanentes en los 
jóvenes, se evitarían numerosas infracciones penales en los jóvenes y sus graves 
consecuencias para sus relaciones, familias, estudios y proyectos.

En 2010 se inscribieron 31.061 infracciones penales cometidas por 
menores, un 4,7% más que en el año anterior (INE).      
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• Analizar la problemática que rodea a los jóvenes e intervenir antes 
y durante la aparición (prevención primaria y secundaria): 

Dónde: en las escuelas. E.S.O. Y BACHILLERATO
Cómo: mensaje cognitivo-emocional.
Temporización: periódicamente.

• Adaptar los contenidos a la problemática, técnicas de 

Retos de futuro: cómo intervenir 

• Adaptar los contenidos a la problemática, técnicas de 
empatía, asertividad, autocontrol emocional, de impulsos y respeto 
a las leyes. 

• Continua evaluación de programas y actualización.

• INTERVENCIÓN en centros de menores o dentro de otras medidas 
adoptadas por los jueces (prevención terciaria).



Entidades públicas y/o privadas 

Son el futuro, el suyo 
y el nuestro



Cristina Escamilla Robla

Gracias por su atención

www.uv.es/facthum
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