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Capitulo 1. Medicamentos y conduccion: aspectos generales

Introduccion

Dentro de los factores que pueden afectar a la capacidad para conducir con seguridad se
encuentran los medicamentos.

Los principales aspectos a considerar para situar en su contexto real el tema de los
medicamentos y la conduccién de vehiculos son:

Los medicamentos no son la principal causa de la accidentalidad por trafico. Sin embargo,
dado que una gran parte de la poblacion esta en tratamiento con farmacos, éste es un
aspecto que no debe olvidarse.

Se estima que un 5-10% de los accidentes de tréfico pudieran deberse a que la persona
que conducia estaba bajo los efectos de alguna medicacion.

La mayor parte de los medicamentos son consumidos por personas que sufren alguna
enfermedad. Algunas patologias disminuyen la capacidad para conducir con seguridad.
En determinados casos se puede asumir que el tomar la medicacién, al controlar o
estabilizar la situacién clinica, permite a la persona conducir “mejor”. No obstante la
aparicion de determinados efectos adversos o téxicos (como la sedacion, la vision
borrosa, etc.) deteriora la capacidad para conducir con seguridad. Es por ello que la
relacién entre medicamentos/enfermedad y conduccién de vehiculos es compleja.

En Espafia hay comercializados unos 4.000 principios activos o farmacos. De ellos, en
unos 300 se indica en el prospecto si afectan a la capacidad para conducir. Por lo tanto,
no todos los farmacos deterioran dicha capacidad. Ello tampoco significa que no se deba
dar a este tema la importancia que tiene.

Esos 4.000 principios activos se encuentran disponibles en aproximadamente unas
10.000 presentaciones farmacéuticas diferentes (comprimidos, jarabe, gotas, etc.).

Dado que un alto porcentaje de la poblacion esta (o estara) en tratamiento con medicacién,
incluso entre la gente mas joven, el objetivo de este médulo es doble: I) abordar el tema de
los medicamentos y la salud en general, Il) abordar el tema de los medicamentos y la
conduccién de vehiculos.
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CAPITULO 1. Medicamentos y conduccién:
aspectos generales

Informacion para el profesorado

1. El consumo de medicamentos por parte de la poblacion

Como se ha senalado con anterioridad, el consumo de medicamentos es frecuente en la
poblacién (y mas particularmente en los paises desarrollados). Los avances en la medicina
y en los sistemas sanitarios han permitido mejorar el estado de salud, la calidad de vida y la
esperanza de vida. A ello han contribuido los medicamentos y su empleo correcto.

El consumo de farmacos por parte de la poblacion general

Para analizar el consumo de medicamentos por parte de la poblacién general se analizaran
los datos de la Encuesta Nacional de Salud. El Ministerio de Sanidad y Consumo es el
organismo responsable de realizar dichas encuestas. En ellas se analiza una gran cantidad
de aspectos relativos a la salud. En la de 1997 se han estudiado con mayor detalle aspectos
relativos a los medicamentos. A continuacién se presentan dichos datos. La informacion
disponible indica que tendencias similares se han observado en las Encuestas Nacionales de
Salud de 1995,1997 y 2001.

En el diagrama siguiente se presentan los datos referentes al consumo de medicamentos en
la poblacién de 16 a 99 afios durante el afio 1997. Los datos se refieren al consumo de
algin medicamento en las dos semanas previas a la realizacién de la encuesta. Se observa
que el consumo aumenta con la edad de las personas, porque a mas edad, con mayor
frecuencia se “sufren o padecen” enfermedades.
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Consumo de medicamentos por grupos de edad, 1997
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Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo, 1997.

En lafigura siguiente se exponen los datos referentes a la media del nimero de medicamentos
consumidos, observandose la misma tendencia que en el caso anterior, esto es, a mayor
edad, mayor nimero de medicamentos consumidos.

Media de medicamentos consumidos por grupos de edad, 1997
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Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo, 1997.

El grafico siguiente presenta el consumo de alcohol entre la poblacién adulta que esta
tomando medicamentos. Como recomendacién general, no debe tomarse alcohol cuando
se esta tomando cualquier tipo de medicacion. El consumo conjunto de ambas sustancias
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propicia que aparezcan mas frecuentemente efectos adversos o toxicos. En los casos en los
que la interacciéon entre alcohol y medicamentos es mas manifiesta, se advierte en el
prospecto del preparado comercial (este aspecto serd analizado con mayor detalle mas

adelante).

Consumo de alcohol a diario y medicamentos por grupos de edad, 1997
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Fuente: Ministerio de Sanidad y Consumo, 1997.

En el diagrama siguiente se presentan los datos sobre la automedicacién. Es decir, sobre
aquellos medicamentos que se han consumido sin haber sido recetados por especialistas
(los datos referentes a menores de 18 afios fueron aportados por sus padres).
automedicacion es frecuente. El personal sanitario debe contribuir a evitar el consumo de

medicamentos sin un control facultativo.
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2. El consumo de medicamentos y los accidentes de trafico

Tal como se ha indicado al principio de este médulo, dentro de los factores que pueden
afectar a la capacidad para conducir con seguridad se encuentran los medicamentos. A
diferencia de otros factores, como el alcohol, la influencia real de la medicacion en los
accidentes de trafico no esta tan bien establecida.

Consumo de medicamentos en los conductores y conductoras de
vehiculos:

En la figura siguiente se presentan los datos sobre el consumo de medicamentos (es decir
al menos durante 30 dias seguidos) entre la poblacién espafiola que conduce, segln los
datos del estudio de la DGT y la Universidad de Valladolid del afio 2000. Los datos muestran
que es “frecuente” el consumo de medicamentos por parte de dichas personas, aumentando
con la edad.

Consumo de medicamentos entre conductores por grupos de edad, Esparfa 2000
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En la figura siguiente se presentan los datos del mismo estudio referentes al consumo de
alcohol entre quienes estan tomando medicamentos. Es preciso recalcar de nuevo que la
ingesta de alcohol junto con la medicacién, propicia que aparezcan mas frecuentemente
efectos adversos o toxicos, y en particular el deterioro del rendimiento psicomotor y de la
capacidad para conducir con seguridad.

Consumo de alcohol entre los que toman medicamentos, Espana 2000
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Presencia o deteccion de medicamentos en conductores y conductoras
que fallecieron en accidentes de circulacion

Para el estudio de estos aspectos se utilizan los datos de los andlisis toxicoldgicos facilitados
por el Instituto de Toxicologia realizados a los conductores y conductoras que fallecieron en
accidentes de trafico y a partir del analisis de datos realizado por la Universidad de
Valladolid.

En la figura siguiente se presentan los datos sobre la presencia de medicamentos en los
conductores fallecidos en accidente de circulacién. Entre 1991 y 2002, en el 4.9% de los
casos se detect6 algiin medicamento, aunque ello no implica que fuese el factor causal del
accidente, si evidencia que no es “infrecuente” detectar medicamentos en dicha muestra
tradicional.
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Presencia de medicamentos en conductores fallecidos en accidente de trafico,
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En la figura siguiente se presentan los datos sobre la presencia de medicamentos en personas
fallecidas en accidentes de trafico. Se diferencia entre aquellos casos en los que sélo se han
detectado medicamentos o medicamentos asociados a alcohol y/o drogas. Los datos
muestran que en muchos casos en los que se han detectado medicamentos, la persona que
conducia estaba también bajo los efectos del alcohol y/o drogas, lo que incrementa
notablemente el riesgo de verse involucrado en un accidente.

Presencia de farmacos en conductores fallecidos en accidentes de trafico vy

combinaciones con otras substancias, 1991-2002
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Fuente: Instituto de Toxicologia (2002) y Universidad de Valladolid (Alvarez y cols., 2003)
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3. Interpretaciondelos apartados del prospecto de un medicamento.
Analisis de la informacion del medicamento sobre la capacidad de
conducir e interaccion con el consumo conjunto de alcohol

Los medicamentos son productos legales bajo control y regulacion por parte de la
administracién sanitaria, tanto espafiola (Ministerio de Sanidad y Consumo www.msc.es)
como europea (European Medicinal Evaluation Agency ~-EMEA-www.emea.eu.int).

Antes de comercializar un medicamento se realiza una exhaustiva investigaciéon del mismo.
Uno de los aspectos que se debe evaluar es si el farmaco deteriora o pudiera deteriorar el
rendimiento psicomotor y la capacidad para conducir.

El prospecto (y ficha técnica) esta regulado por normativa tanto espafiola (Real Decreto
2236/93 de 17 de diciembre) como de la Unién Europea (Directiva Comunitaria 92/27/
CEE, actualizada 2001/83/EC).

La actividad propuesta consiste en analizar los apartados de un prospecto, puesto que tarde
o temprano el alumnado al que va dirigido este programa tomara medicamentos.

Entre los apartados del prospecto de los medicamentos disponibles en Espafia y en la Unién
Europea esté el de informacién sobre “conduccién de vehiculos y utilizacién de maquinaria”.
Se debe indicar al alumnado que la informacién que ahi se sefiala es importante y cuando
se indica que puede afectar a la conduccion de vehiculos, esta informaciéon debe tomarse
en serio y por tanto evitar la conduccién.

Otro apartado del prospecto o ficha técnica se refiere a las “interacciones con otros
medicamentos y otras formas de interaccién”. Se debe prestar especial atencién a la
interaccién con el alcohol, por su especial relevancia de cara a la conduccién de vehiculos.

Basicamente hay dos tipos de medicamentos: los que requieren receta médica y aquellos
que pueden conseguirse sin receta médica o especialidades farmacéuticas publicitarias
(EFP). En todos ellos la informacion del prospecto sigue basicamente los mismos criterios.
Las especialidades farmacéuticas publicitarias son para tratamiento de sintomas o procesos
menores, de pocos dias y se permite su publicidad en medios de comunicacién.
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Ideas 0 mensajes a transmitir al alumnado:

=» El consumo de medicamentos es frecuente. Ello no es bueno ni malo. S6lo
constata un hecho: el utilizarlo adecuadamente es importante.

=» Las personas enferman con frecuencia. Para curar o controlar las enfermedades
es preciso tomar unos medicamentos prescritos por el médico.

=> A medida que se tiene mayor edad, mas frecuentemente se padecen
enfermedades y mayor es el consumo de medicamentos.

=» Debe evitarse la automedicacion: los medicamentos deben tomarse bajo
control facultativo.

=» La presencia de medicamentos en las personas fallecidas en accidente de
trafico es “relativamente” frecuente.

=» La asociacion de medicamentos con alcohol/drogas es particularmente
peligrosa de cara a una conduccion de vehiculos segura.

=» Los medicamentos son productos legales bajo control y regulacion por parte
de la administracion sanitaria.

=» El prospecto de los medicamentos esta elaborado bajo supervision y aprobacion
de las autoridades sanitarias.

=» El prospecto incluye informacion sobre “conduccion de vehiculos y utilizacion
de maquinaria”. Cuando se indica que puede afectar ala conduccion de vehiculos
debe tomarse en serio y evitar conducir.

=» Como norma general no se debe ingerir nunca alcohol cuando se esta tomando
medicacion. Habitualmente al mezclarlos se potencian los efectos adversos para
la conduccion.
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ACTIVIDADES PARA EL ALUMNADO

ACTIVIDAD. Apartados del prospecto de un medicamento
A continuacién se presenta el prospecto de un farmaco hipotético para tratar la alergia.

¢Has encontrado informacién en el prospecto sobre si el medicamento afecta a la capacidad
de conduccién? ;El prospecto recoge informacién sobre si se puede o no tomar alcohol
mientras se esta tomando esta medicacion? Razona tu respuesta.
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Deportistas
Este medicamento contiene un componente que puede establecer un resultado analitico de control de

dopaje como positivo.

Efectos sobre la capacidad de conduccion

Debido a su efecto sedante puede verse afectada la capacidad de atencién, por lo que deberé tomarse con
precaucion si se conduce o maneja maquinaria peligrosa hasta no estar seguro del efecto que le produce el
medicamento.

No ingerir bebidas alcohdlicas durante el tratamiento, ya que pueden aumentar la somnolencia.

REACCIONES ADVERSAS

El efecto secundario mas frecuente es la sedacién y somnolencia. Se ha observado vértigo e hipotensién
especialmente en ancianos. Otros efectos secundarios incluyen molestias gastrointestinales, estrefiimiento,
confusién, euforia, alteraciones visuales, sequedad de boca y dificultad para orinar. También se han descrito
erupciones cutaneas, urticaria y reacciones alérgicas graves, asi como alteraciones sanguineas. Hepatotoxicidad
con dosis altas o tratamientos prolongados.

POSOLOGIA

Adultos: 1 gragea de una a tres veces al dia.

Nifios: consulte a su médico o farmacéutico.

Las grageas deben ser ingeridas enteras, sin masticar, después de las comidas y con abundante agua.

SOBREDOSIS

La sintomatologia por sobredosis incluye mareos, confusién, excitabilidad, inquietud, nerviosismo,
irritabilidad, vomitos, pérdida de apetito, ictericia y dolor abdominal. En los nifios, estados de sopor, o
alteraciones en la forma de andar. Si se ha ingerido una sobredosis debe acudirse rapidamente a un Centro
Médico o consultar con el Servicio de Informacién Toxicolégica indicando el producto y la cantidad ingerida.
Teléfono: (91) 562 04 20.

CADUCIDAD
Este medicamento no se debe utilizar después de la fecha de caducidad indicada en el envase.

LOS MEDICAMENTOS DEBEN MANTENERSE FUERA DEL ALCANCE DE LOS NINOS

TEXTO REVISADO: Junio 2003

Advertencias especiales:
Interaccién con el alcohol

INSTRUCCIONES NECESARIAS
HABITUALES PARA LA BUENA
UTILIZACION

) Posologia o nimero
de tomas o dosis

Forma y via de administracion

edidas que deben adoptarse
en caso de sobredosis

CADUCIDAD:
Ver la fecha que figure

en el envase
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CAPITULO 2. Enfermedad, medicacién y
conduccion de vehiculos. Alergias: cuando
conducir es llorar

Informacion para el profesorado

Como se ha sefialado con anterioridad, la mayor parte de los medicamentos son consumidos
o tomados porque las personas poseen alguna enfermedad.

Algunas enfermedades disminuyen la capacidad para conducir con seguridad. De hecho la
normativa espafiola (Real Decreto 772/1997) y europea (DC 91/439/CEE) sobre la aptitud
para conducir sefala las circunstancias clinicas en las que no se puede otorgar o renovar el
permiso de conduccién. Esta normativa es la base del examen médico-oftalmol6gico-
psicolégico que se realiza a todas las personas en la tramitacién del permiso de conduccién
en nuestro pais.

En determinados casos se puede asumir que tomar la medicacién, al controlar o estabilizar
la situacién clinica, permite a la persona conducir “mejor”. No obstante la apariciéon de
determinados efectos adversos o toxicos (como la sedacion, vision borrosa, etc.) deteriora
la capacidad para conducir con seguridad. Es por ello que la relacién medicamentos/
enfermedad y conduccién de vehiculos es compleja.

El planteamiento de la actividad se basa en la lectura, analisis y discusiéon del articulo:
“Alergias: cuando conducir es llorar”. Articulo aparecido en la Revista Trafico, nimero 147,
paginas 26-27, marzo-abril 2001. 744 Kb.

http://www.dgt.es/revista/archivo/pdf/num147-2001alergias.pdf

Se ha elegido el tema de la alergia y la medicacién utilizada para tratarla, por ser una
enfermedad frecuente, incluso entre la poblacion joven.

La alergia/medicacion utilizada puede interferir en el rendimiento psicomotory la conduccién
segura de vehiculos (y motos, etc.). Actualmente se estan comercializado nuevos
medicamentos que apenas tienen efectos sobre la capacidad de conducir.

Un adecuado control médico ayuda a controlar o evitar la sintomatologia de la alergia y
mejorar la calidad de vida.
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Ideas 0 mensajes a transmitir al alumnado:
=» La enfermedad / medicacion son factores que pueden afectar a la capacidad
para conducir con seguridad.

=» Ante la enfermedad / medicacion es preciso consultar con profesionales
sanitarios y seguir sus instrucciones.
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ACTIVIDADES PARA EL ALUMNADO

Actividad 1. Alergias: cuando conducir es llorar
Lee el articulo y contesta a las siguientes preguntas:

¢(Es frecuente la alergia?

¢Cuales son los consejos que se ofrecen en el articulo a las personas conductoras con algin
tipo de alergia?
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ENTRE MAYO Y JUNIO, EL PERIODO DE
MAYOR INCIDENCIA DE LOS POLENES

lergias: cuando
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