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Sinopsis

En el presente estudio se disefid un cuestionario para determinar la probabilidad de
padecer trastorno de suefio, mismo que se elaboré en colaboracion con los
investigadores de la Clinica del Suefio de la UAM; se aplico a conductores del
transporte de carga y de pasajeros y se estimo la probabilidad de que presenten
problemas de fatiga, falta de concentracion e incremento en los tiempos de reaccion
como consecuencia de un trastorno de suefio. Con la informacion obtenida se
enriquecen los objetivos establecidos en normas y/o reglamentos en la materia y se
promueven acciones con la finalidad de mejorar la operacion del transporte, el nivel
de seguridad vial y la competitividad, ademas de aportar al cumplimiento del objetivo
6 del Programa Sectorial de Comunicaciones y Transportes 2013-2018: “Desarrollar
integralmente y a largo plazo al sector con la creacion y adaptacion de tecnologia y
la generacion de capacidades nacionales”, alineandose al objetivo 3.5 del Plan
Nacional de Desarrollo 2013-2018: “Hacer del desarrollo cientifico, tecnolégico y la
innovacion pilares para el progreso econémico y social sostenible”.
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Abstract

In the present study, a questionnaire was designed to determine the probability of
suffering from sleep disorder, which was developed in collaboration with the
researchers of the Sleep Clinic of the Autonomous Metropolitan University (UAM); it
was applied to freight and passenger transport drivers of the Federal Public Service,
by means of which it was estimated the probability of presenting problems of fatigue,
lack of concentration and increase in reaction times as a consequence of a sleep
disorder. With the information obtained, the objectives established in rules and / or
regulations on the matter are enriched and actions are promoted with the purpose
of improving the operation of transport, the level of road safety and competitiveness
in the Road Federal Network, in addition to contributing to the fulfillment of objective
6 of the Communications and Transport Sector Program 2013-2018: "To fully and in
the long term develop the sector with the creation and adaptation of technology and
the generation of national capacities”, which is aligned with objective 3.5 of the
National Development Plan 2013-2018: "Making scientific, technological and
innovation development pillars for sustainable economic and social progress" by
offering guidelines and / or evidence for the measurement of the expected effects in
the preparation of public policies, which will make it possible to promote actions of
improvement mentioned above. It also contributes by offering indicators that can be
used to make international comparisons of competitiveness, globalization,
innovation, among others.
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Resumen ejecutivo

Esta investigacion forma parte del quehacer de la Coordinacion de Seguridad y
Operacion del Transporte. Esto contempla acopio, analisis estadistico de datos y
desarrollo de metodologias para generar informacion en las areas normativa, factor
humano, infraestructura y empresas del transporte. Asi mismo, se contribuye a la
linea de investigacion de sistemas inteligentes para el transporte en la identificacion
y evaluacion de tecnologias que pudiesen mejorar las condiciones operativas del
flujo vehicular.

Con la informacién de encuestas a nivel internacional y con la experiencia de la
Clinica de Trastorno del Suefio de la UAM, se elaboré una encuesta para aplicar en
México a los conductores del Servicio Publico Federal (SPF), cuyo objetivo es
determinar la probabilidad de que los conductores del transporte de carga y de
pasajeros del SPF presenten problemas de fatiga, falta de concentracion e
incremento en los tiempos de reaccion como consecuencia de un trastorno de
suefio. Una vez disefiada la encuesta se aplicé en diferentes sitios, obteniendo
informacién para tres tipos de conductores; en primer lugar, se obtuvieron datos
para los conductores de vehiculos ligeros particulares de la Ciudad de Querétaro,
misma que sirve como control para hacer la comparacion de la probabilidad de
presentar trastornos del suefio en los conductores profesionales; en segundo lugar,
se obtuvieron datos para conductores profesionales del servicio de pasajeros,
utilizando como muestra a los conductores de autobuses que llegaron a la Terminal
de Autobuses de Querétaro. Finalmente, el tercer grupo corresponde a los
conductores profesionales del servicio de carga, para lo cual se llegd a un acuerdo
con una empresa de paqueteria internacional, dando respuesta a los cuestionarios
en una de sus estaciones de control de ruta. Una vez obtenidos los resultados, éstos
se analizaron en coordinacién con los expertos de la Clinica de Trastornos de Suefio
de la UAM, presentandose en este trabajo los principales resultados, asi como las
conclusiones y recomendaciones finales.
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Introduccioén

De acuerdo con Haraldsson y Akerstedt (2001) la somnolencia en conductores es
uno de los mayores factores causantes de percances en carreteras. Es un problema
que aqueja no soOlo al pais y debe tratarse inmediatamente. EI uso de una
herramienta adecuada para la deteccion de conductores en estado de somnolencia
se traducira en vidas salvadas y, a su vez, en reduccion de dafios materiales y
pérdidas economicas.

En 1955 entré en vigor el Convenio C067 sobre las horas de trabajo y descanso del
transporte por carretera, impulsado por la Organizacion Internacional del Trabajo.
Entre los puntos mas destacados del mismos se estipula que cada pais determinara
las horas que durara la jornada de trabajo, cumpliendo con las restricciones de no
exceder las ocho horas de trabajo por dia, 48 horas por semana, asi como que los
conductores deberan disfrutar, durante cada periodo de 24 horas, de un descanso
minimo de 12 horas consecutivas. También se estipula que los periodos de
conduccion ininterrumpida no podran ser mayores a cinco horas y durante cada
periodo de siete dias deben descansar por lo menos 30 horas consecutivas, 22 de
las cuales, por lo menos, estaran comprendidas en un mismo dia (OIT, 1939).

El transporte de carga y pasajeros posee caracteristicas diferentes, este sector de
la poblacion de conductores se encuentra desprotegido en el ambito laboral y es
aun mas vulnerable a la condicidn de fatiga 0 somnolencia. Un punto importante a
destacar acerca de este tipo de vehiculos es que, debido a sus dimensiones y a la
carga con la que transitan, se torna aun mas peligroso que sus conductores
desarrollen fatiga o somnolencia. Es por ello que es de suma importancia desarrollar
modelos de prediccion propios de las condiciones de México y que, ademas, puedan
centrarse en este sector de la poblacion de conductores. Para atender
adecuadamente las necesidades que este sector demanda en términos de
deteccion de somnolencia, la eleccion del enfoque y metodologias adecuadas es
primordial.

Somnolencia

De acuerdo con Hirshkowitz et al. (2014) el estado consiente varia a lo largo de la
continuidad suefio-vigilia. Aunque el proceso neurolégico subyacente puede fluctuar
continuamente, generalmente se considera el desvelo y suefio como estados
discretamente diferentes, con conocimiento o conciencia asociada con el primero e
inconciencia con el segundo. La velocidad y duracion de la transicion entre desvelo
y suefio puede diferir. Sin embargo, cuando hay intentos individuales de caer
dormido y niveles intermedios de alerta, el término somnolencia puede emplearse.
La somnolencia ha sido caracterizada como un estado donde el sujeto estda medio
o parcialmente dormido o medio o parcialmente despierto, presenta suefio, letargo,
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lentitud y falta de atencion. Esto puede ser el resultado de permanecer con privacion
de suefio en sociedades capitalistas intensas donde hay intentos individuales de
permanecer despierto por tiempos mas largos en la noche, a menudo para
incrementar productividad. Hirshkowitz et al. (2014) también comentan que un
individuo en esta condicion, es decir en un estado parcialmente dormido, puede
estar inconsciente de que un micro-suefio ocurre incluso al mismo tiempo en que el
individuo falla al responder a estimulos externos. Hablando biolégicamente Young
(2014) menciona que la somnolencia es promovida por un incremento de adenosina
en el cerebro, la glandula pineal secreta melatonina bajo el ritmo circadiano y puede
ser facilitada reduciendo la luz o en la oscuridad.

Somnolencia o fatiga en conductores

De acuerdo a Romero et al. (2004) la fatiga o somnolencia al momento de conducir
se trata de un fendmeno complejo, que implica disminuciones en los niveles de
alerta y conciencia por parte del conductor. Esta situacion conlleva a la ocurrencia
de accidentes. El cansancio mental, como el cansancio fisico, provoca un
adormecimiento en el conductor y contribuye en un factor que representa a los
accidentes al menos en el 24 % de ellos. Kaur (1999) citado por Romero et al. (2004)
establece que la fatiga es producto de causas tales como un excesivo numero de
horas de servicio, un déficit de horas de suefio, manejo nocturno y tener horarios
irregulares de trabajo-descanso. La fatiga es un fendmeno extremadamente
complejo de analizar, debido a que son muchos los factores que intervienen. Debido
a la importante liga detectada entre la accidentalidad y la fatiga del conductor,
surgieron una gran cantidad de estudios con la perspectiva de reducir la enorme
pérdida de recursos econdmicos y humanos ocasionados por los accidentes, lo
anterior de acuerdo con Veeraraghavan (2001). Taoka (1998) declara que el
aspecto mas atendido en las investigaciones es la blusqueda de correlaciones entre
el desempefio de manejo del conductor y la fatiga, caracterizando distintos niveles
de somnolencia, comprendiéndose como estados que eventualmente conducen a
la pérdida de conciencia. La deteccién del nivel de fatiga ha tenido distintos
enfoques que combinan las caracteristicas de conduccién del vehiculo con aquellos
del comportamiento psicofisiol6gico del conductor.

Estudios

En el mundo se han llevado a cabo estudios de suefio para la poblacion en general,
disefiandose diversas escalas para la evaluacion del suefio, las cuales consisten en
diferentes tipos de cuestionarios que toman en cuenta aspectos variados de las
condiciones del suefio. Dichos cuestionarios tienen como objeto evaluar las
alteraciones y patologias que se presentan en la poblacion; consisten en diversas
preguntas que caracterizan el comportamiento de los encuestados, los
cuestionarios pueden llegar a tener mas de 150 preguntas o menos de 30.

Para atender la problematica generada por la somnolencia, hay distintos estudios,
como el realizado por Solaz et al. (2016) basado en mediciones del ritmo
respiratorio, que, aunque es novedoso y practico, aun esta en fase de desarrollo.

2



Introduccion

Destacan las metodologias basadas en medidas fisiolégicas desarrolladas por
Borghini et al. (2012) y Silveira et al. (2016), las cuales son significativamente mas
caras en comparacion con las que se basan en mediciones de la métrica ocular,
como el estudio de Aidman et al. (2015) y Wang y Xu (2015) y las basadas en
medidas de comportamiento del sujeto, como la realizada por Murata et al. (2015).

Algunos otros estudios han demostrado la relacion existente de factores diversos,
tal como la complejidad de una tarea o la posicion del sujeto, con la probabilidad de
presentar microsuefios o deterioro de la atencion, cuestiones que se convierten en
un factor de riesgo para la accidentalidad cuando los conductores comienzan a
presentar problemas de este tipo.

En un estudio llevado a cabo en Nueva Zelanda (Buckley, 2016) se demostré que
al aumentar la complejidad en una tarea se incrementa la probabilidad de presentar
periodos de atencion, mientras que la reduccion en la complejidad de la tarea
aumenta la probabilidad de microsuefios. Por su parte, un estudio realizado en
Estados Unidos (Caldwell, 2003) concluye que, en individuos privados de suefio, el
rendimiento psicomotor cognitivo se mantuvo en niveles casi descansados al estar
en una posicidbn mas vertical (de pie), mientras que el tiempo de reaccion y la
atencién se deterioraban perceptiblemente cuando los sujetos estaban sentados.

Estos estudios pueden relacionarse con las condiciones de los conductores, ya que
éstos permanecen sentados durante todo el trayecto y pueden llegar a desempeniar
tareas que no requieren altos grados de concentracion, especialmente cuando
conducen a través de tramos carreteros rectos y monotonos, siendo evidente la
mayor probabilidad que tienen de sufrir fatiga, lo que se transforma en un factor de
riesgo.

En México algunas instituciones han llevado a cabo estudios de trastorno del suefio
y sus efectos sobre las actividades de concentracion y desempefio, siendo una de
estas instituciones la Universidad Autbnoma Metropolitana (UAM) que cuenta con
una Clinica de Trastornos del Suefio, cuyo director general participa en el comité de
la normativa sobre tiempos de conduccion y descanso de los conductores
profesionales que operan en el pais.

El presente trabajo se llevé a cabo con la colaboracion de la UAM en la cual se
disefid un cuestionario que ayuda a determinar la probabilidad de que los
conductores del transporte de carga y de pasajeros del Servicio Publico Federal
(SPF) presenten problemas de fatiga, falta de concentracién e incremento en los
tiempos de reaccidon como consecuencia de un trastorno del suefio.

Derivado de lo anterior el proyecto de investigacion aporta al cumplimiento del
objetivo 6 del Programa Sectorial de Comunicaciones y Transportes 2013-2018:
“Desarrollar integralmente y a largo plazo al sector con la creacion y adaptacion de
tecnologia y la generacion de capacidades nacionales”, mismo que se alinean al
objetivo 3.5 del Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018: “Hacer del desarrollo
cientifico, tecnoldgico y la innovacion pilares para el progreso econémico y social
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sostenible” al ofrecer pautas y/o evidencias para la medicion de los efectos previstos
en la elaboracion de las politicas publicas, lo cual permita promover acciones con la
finalidad de incrementar el nivel de seguridad vial y competitividad en la Red
Carretera Federal. Asi mismo, contribuye al ofrecer indicadores que pueden ser
empleados para realizar comparaciones internacionales de competitividad,
globalizacion, innovacion, entre otros.

El analisis que aborda el presente proyecto forma parte del quehacer de la
Coordinacion de Seguridad y Operacion del Transporte. Esto contempla acopio,
andlisis estadistico de datos y desarrollo de metodologias para generar informacion
en las éareas de normativa, factor humano, infraestructura y empresas del
autotransporte. Asi mismo, se contribuye a la linea de investigacion de sistemas
inteligentes para el transporte en la identificacion y evaluacion de tecnologias que
pudiesen mejorar las condiciones operativas del flujo vehicular.

Como resultado de este trabajo la Secretaria de Comunicaciones y Transportes
contard con una encuesta que estima la probabilidad de que los conductores del
transporte de carga y de pasajeros del SPF presenten problemas de fatiga, falta de
concentracion e incremento en los tiempos de reaccion como consecuencia de un
trastorno de suefio. Con esta informacidn se enriquecen los objetivos establecidos
en normas y/o reglamentos en la materia y promueve acciones con la finalidad de
mejorar la operacion del transporte, el nivel de seguridad vial y la competitividad en
la Red Carretera Federal.




Introduccién







1 Estado del arte de las encuestas para
determinar trastornos del suefio en
conductores

En este capitulo se presenta una revision bibliografica de las diferentes encuestas
disefiadas, en el mundo, para determinar trastornos de suefio en publico en general,
asi como la revision de las encuestas realizadas actualmente a los conductores del
SPF para detectar lo que ellos denominan como “fatiga”, refiriendose a la posible
deteccion de cansancio.

1.1 Descripcion

De acuerdo con Hirshkowitz et al. (2014) el estado consiente varia a lo largo de la
continuidad suefio-vigilia. Aunque el proceso neurol6gico subyacente puede fluctuar
continuamente, generalmente se considera el desvelo y suefio como estados
discretamente diferentes, con conocimiento o conciencia asociada con el primero e
inconciencia con el segundo. La velocidad y duracion de la transicion entre desvelo
y suefio puede diferir, sin embargo, cuando hay intentos individuales de caer
dormido y niveles intermedios de alerta, el término somnolencia puede emplearse.
Similarmente, intentar despertar prematuramente, antes de que el suefio haya
completado su funcion restauradora o que esté fuera de fase con el ciclo circadiano
de suefo-vigilia, puede también precipitar la somnolencia. Es por esta razén que la
somnolencia ha sido caracterizada como un estado donde el sujeto estd medio o
parcialmente dormido o medio o parcialmente despierto. La somnolencia ha sido
considerada como un estado donde el sujeto presenta suefio, letargo, lentitud y falta
de atencion. La misma condicién ocurre al despertar por la mafianay es tipicamente
conocida como “modorra”. Esto puede ser el resultado de permanecer con privacion
de suefio en sociedades capitalistas intensas, donde hay intentos individuales de
permanecer despierto por periodos de tiempo mas largos en la noche, a menudo
para incrementar la productividad.

Hirshkowitz et al. (2014) dicen que un individuo en condicion somnolienta, es decir,
en un estado parcialmente dormido, puede estar inconsciente de que un micro-
suefio ocurre incluso al mismo tiempo en que el individuo falla al responder a
estimulos externos. Algunos sujetos lo describen como una extrema “modorra”,
breve explanacion, o una sensacion de flotamiento. También explica que
somnolencia y caer en desvelo tienen muchos sinébnimos, incluyendo el cabeceo,
dormitando y ensuenfio.

Por otro lado, la Asociacion Americana de Trastornos del Suefio (American Sleep
Disorders Association, 1997) citado por Rey et al. (2004) habla acerca de que dormir
es una necesidad neurobiolégica que se alterna en un patrbn mas o menos
predecible con estados de vigilia y que, ademas, se han sefialado mas de 80
factores que producen alteraciones del suefio, de la vigilia o de ambos. El Panel de
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Expertos en Fatiga y Suefio en la Conduccion (Expert Panel on Driver Fatigue and
Sleepiness, 1998) citado por Rey et al. (2004), menciona que la somnolencia
deteriora variables funcionales psicomotoras y neurocognoscitivas, como el tiempo
de reaccion, la capacidad de vigilancia, juicio y atencion, asi como el procesamiento
de informacion, lo cual puede significar accidentes de trabajo para operadores de
maquinaria potencialmente peligrosas. Lyznicki et al. (1998) citado por Rey et al.
(2004), declaran que en la situacion extrema el conductor puede pestafiar, cabecear
y finalmente dormirse durante la conducciéon. En cualquier caso, la somnolencia
determina una pérdida de capacidad de efectuar maniobras evasivas para evitar
percances, que suelen acarrear altas tasas de mortalidad por evento y grandes
pérdidas en infraestructura derivadas de la destruccion de los vehiculos y de otros
dafnos materiales.

1.2 Maneras de diagnosticar y/o detectar
somnolencia

Lomeli et al. (2008) hablan de que las escalas para evaluar las caracteristicas del
funcionamiento cognoscitivo y, ademas, el comportamiento de las personas
permiten la obtencion de datos que orientan hacia un diagnéstico, la mayoria de las
veces esto ocurre en el area de la salud mental y de la neurologia. También comenta
que existen diferentes tipos de pruebas de validacién: la de contenido, la predictiva
y la de constructo.

Lomeli et al. (2008) abordan el concepto de la calidad de suefio como un constructo
gue puede ser medido mediante escalas de autoinforme, mencionan que este tipo
de evaluacion es fundamentalmente subjetiva e incluye cuestiones cuantitativas
como lo son la duracién del suefio, numero de despertares, tiempo de latencia,
ademas de aspectos cualitativos como la sensacién de descanso y estado de
animo. Otro aspecto que explican es que el estudio del suefio no deberia referirse
solamente al hecho de dormir de buena manera durante la noche, sino que debe
incluirse la exploracion de la evaluacion del buen funcionamiento diurno o matutino
y que el informe subjetivo de la persona es de vital importancia en cuestiones de
alteraciones del suefio. En ese sentido, hablan de que algunas de las escalas que
existen necesitan que la persona o paciente las responda de manera retrospectiva
de acuerdo a lo que recuerda de su calidad de suefio durante dias anteriores a la
aplicacion de la escala e incluso hasta un mes. Hoy en dia, el camulo de
conocimientos sobre el suefio, se ha aplicado para el desarrollo de escalas
disefiadas para valorar caracteristicas y/o diagnosticar trastornos del suefio en todo
tipo de poblaciones como la infantil, adolescente y adulta. Abordando este tema
Dauvilliers et al. (2017) explican que el exceso de suefio 0 somnolencia es el mas
importante y frecuente padecimiento reportado en las consultas de medicina del
suefo, también abordan el tema de los métodos que comunmente son usados para
evaluar el suefo y difieren un poco de Lomeli et al. (2008) en el aspecto de que las
evaluaciones subjetivas no son las mas ideales, sino que deben incluirse pruebas
y/o cuestionarios objetivos y subjetivos de tal manera que se complementen
brindando una mejor informacion. Ambos autores mencionan algunas de las
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pruebas y cuestionarios mas importantes utilizadas: objetiva, como lo es la Prueba
de Vigilancia Psicomotora (Psychomotor Vigilance Task, PVT), y subjetivas, como
lo son el cuestionario Epworth y la escala de somnolencia Karolinska. En las partes
subsecuentes de este capitulo, se describirdn algunos de los cuestionarios y
pruebas mas importantes de los descritos por estos autores, cabe mencionar que
estos cuestionarios son los que se eligieron para formar parte de las pruebas de
esta investigacion.

1.2.1 Cuestionario STOP-BANG y apnea obstructiva del
suenio (AOS)

Chung et al. (2016) explican que la Apnea Obstructiva del Suefio (AOS) es el tipo
mas comun de desorden de suefio y respiracion, en donde ocurren episodios
repetitivos de colapsos faringeos ya sean parciales o completos causando
reduccion o total cierre del flujo de aire durante el suefio. Tan et al. (2016) explican
que este tipo de desorden ocasiona despertares y fragmentaciones de suefio. Es
por eso que Chung et al. (2016) dicen que este disturbio de suefio cronico se traduce
en somnolencia diurna que le impide al sujeto su capacidad de funcionar
correctamente, afectando su calidad de vida. Por otro lado, Yang & Chung (2013)
mencionan que hay evidencia fuerte que sugiere que hay muchas condiciones y
factores de riesgo asociados con la AOS como el envejecimiento, la obesidad, el
origen étnico, asi como también el consumo de alcohol y tabaco. Estos tres autores
coinciden en que, de acuerdo a estimaciones hechas, mas del 80% de los individuos
con moderada a severa AOS se encuentran sin diagnosticar o, peor aun, sin
tratamiento.

De acuerdo a lo anterior Yang & Chung (2013), Chung et al. (2016) y Tan et al.
(2016) describen que el cuestionario “STOP-BANG” fue desarrollado y validado
como una simple herramienta de escaneo rapido para pacientes quirdrgicos. Este
cuestionario consiste en cuatro preguntas sencillas de respuesta si/no que estan
relacionadas respecto a si el paciente ronca, si se percibe cansado durante el dia
en sus actividades, si ha sido observado que deja de respirar mientras duerme y si
padece de presidn alta, ademas de otras cuatro preguntas demograficas en las que
se incluye el indice de Masa Corporal (IMC), la edad, la circunferencia de cuello y
el sexo del paciente. El cuestionario puede ser completado rapidamente dentro de
un periodo de uno a dos minutos y ha demostrado poseer un 84% de sensibilidad
para detectar cualquier AOS, un 93% de sensibilidad para detectar una AOS
moderada a severa y un 100% de sensibilidad para detectar una AOS severa. Por
lo anterior, ademas de su eficacia y facil uso es que Chung et al. (2016) dicen que
el STOP-BANG es ampliamente adoptado y validado en varias poblaciones como
en clinicas de medicina del suefio, pacientes quirdrgicos, poblacion en general,
pacientes embarazadas, pacientes con fallas renales y conductores de autobuses,
estos ultimos con relacion directa a la poblacion de estudio de esta investigacion.

Cabe destacar que hoy en dia existen tratamientos para la AOS que tienen como
objetivo resolver o mejorar los signos y sintomas, normalizar la arquitectura del
suefio y abatir el ronquido, con ello reduciendo el Indice de Apnea-Hipoapnea (IAH)
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y a su vez el riesgo de comorbilidades y/o mortalidad. Las alternativas de
tratamiento para los pacientes con apnea no son excluyentes ni Unicas, por lo que
la aproximacioén a la misma debe ser multidisciplinaria. El tratamiento se debe
planear en relacién con el tipo y la gravedad del trastorno, segun la informacién
obtenida de la historia clinica, la exploracion fisica, examenes paraclinicos, entre
otros. En los dltimos afios, se ha incitado a la busqueda de otras alternativas de
tratamiento que oscilan entre la higiene del suefio y las terapias quirdrgicas,
médicas y dentales. Sin embargo, ninguna se compara con la eficacia de la
ventilacion con presion positiva de aire continuo, la cual se considera como el mejor
tratamiento de la AOS, todo lo anterior de acuerdo a Loube (1999) y Penzel (2001).

Sullivan (1981) comenta que la via aérea superior de las personas que padecen
AOS es susceptible al colapso. Debido a ello, el tratamiento con presién positiva es
la opcion terapéutica ideal. La ventilacion con presion positiva de aire continuo fue
desarrollada por él y consiste en una turbina que transmite la presion positiva a la
via aérea superior, impidiendo el colapso durante el suefio. Hoy en dia este
mecanismo ha evolucionado hasta los sistemas automaticos que se tienen y se han
convertido, junto con la pérdida de peso, en los mejores tratamientos ante este tipo
de padecimientos, ya que, por otro lado, la disminucién de peso (al menos 10%) se
ve reflejado en la disminucién del nUmero de apneas y microdespertares, mejorando
asi, su oxigenacion nocturna, lo anterior de acuerdo con Tomas (1999).

1.2.2 Cuestionario Epworth

De acuerdo con Sandoval et al. (2013) la somnolencia es una de las mayores
molestias por las cuales la poblacidn busca tratamiento en clinicas de trastornos de
suefio, también dicen que la somnolencia excesiva diurna es un sintoma de la
narcolepsia y de otras hipersomnias. Explican que existen métodos como el de
latencias multiples del suefio, que es ideal para evaluar somnolencia debido a que
permite una evaluacion objetiva de su severidad, pero que es un método que no se
puede desarrollar de manera rutinaria ya que necesita de un laboratorio de suefio,
personal especializado y estancia del paciente de cuando menos ocho horas. Es
por esto que se recurre a instrumentos de evaluacion subjetiva como lo son los
diarios de suefio, por ello ejemplifica la escala de somnolencia Stanford y la escala
de somnolencia Epworth, dicen que esta Ultima ha adquirido aceptacién
internacional y en la actualidad se utiliza cotidianamente para evaluar somnolencia,
Sandoval et al. (2013) destacan los atributos mas importantes de esta prueba como
lo son su formato breve, la capacidad de distinguir trastornos del dormir
caracterizados por somnolencia excesiva, entre otros. Describe el cuestionario
como un auto-aplicable de ocho reactivos desarrollado por Johns (1991) para
valorar la propension a quedarse dormido en ocho situaciones, la mayoria de ellas
monotonas y algunas mas soporiferas que otras, en esta prueba el sujeto o paciente
debe responder a cada pregunta en una escala de cero a tres, donde cero significa
una nula probabilidad de quedarse dormido y tres una alta probabilidad. La suma
de las respuestas en cada pregunta proporciona una calificacion total con un rango
entre cero y 24. Una calificacion total menor que 10 es considerada normal, una
calificacion entre 10 y 12 se considera como indicativa de somnolencia marginal y
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por arriba de 12 sugestiva de somnolencia excesiva. Este cuestionario posee una
consistencia interna aceptable, con coeficientes de 0.73 para sujetos de control y
de 0.88 en pacientes con trastornos de suefio. Por ultimo, es importante sefialar que
este autor realizé una validacion de este cuestionario escala de somnolencia de
Epworth en poblacion mexicana, con muy buenos resultados por lo que se empleara
dicha adaptacion en esta investigacion.

1.2.3 Cuestionario de Matutinidad y Vespertinidad o
“Cronotipo”

Diaz y Aparicio (2003) sugieren que, desde un punto de vista fisioldgico, las
personas matutinas y vespertinas tienen diferencias en sus ritmos biolégicos, dentro
de las variables fisiologicas mas estudiadas de estas diferencias se encuentra la
temperatura corporal. Las personas matutinas tienen su pico maximo de
temperatura corporal de 1.5 a tres horas antes que los vespertinos. En
cronobiologia, una caracteristica de las diferencias individuales especialmente
importante es el estudio de la preferencia subjetiva hacia la matutinidad y
vespertinidad, lo anterior de acuerdo con Adan y Almirall (1990). También comentan
que se realizé un cuestionario de “Matutinidad y Vespertinidad” en lengua inglesa
por Horne y Ostberg (1976) que estaba compuesto por 19 preguntas referentes a
los habitos en horas de acostarse y levantarse, los intervalos horarios que se
prefieren para realizar actividades intelectuales o fisicas, ademéas de la alerta
subjetiva a distintos momentos del dia. Los sujetos o pacientes se clasifican de
mayor a menor calificacion en matutinos (M-tipos), intermedios o ningdn tipo (N-
tipos) y los vespertinos (V-Tipos). Este cuestionario ha sido adaptado y
estandarizado en distintos paises e incluso los mismos Adan y Almirall (1989)
realizaron una version espafiola. Ademas, desarrollaron y estandarizaron para la
poblacién espafola una escala reducida del cuestionario de “Matutinidad y
Vespertinidad” de cinco reactivos en comparacion del original de 19, encontraron
que las cinco preguntas presentan correlaciones favorables y altamente
significativas, es por esta razén que se tomo este cuestionario para las pruebas a
realizar en esta investigacion.

1.2.4 Cuestionario Escala de somnolencia Karolinska

La escala de somnolencia de Karolinska se generé bajo el concepto de que ciertos
accidentes y catastrofes estaban relacionados con la somnolencia y que debido a
esto era necesario establecer un método de medicion del nivel de somnolencia en
la poblacién, lo anterior de acuerdo con Laverde (2015), mismo que describe la
escala de somnolencia de Karolinska como una herramienta que cuestiona acerca
del estado de somnolencia del paciente al momento de responder, ofreciendo
originalmente cinco posibles respuestas de la siguiente manera: “extremadamente
alerta (extremely alert)” (puntaje=1), “alerta (alert)” (puntaje=3), “ni alerta ni
somnoliento (neither alert not sleepy)” (puntaje=5), “somnoliento pero sin dificultad
para permanecer despierto (sleepy—but no difficulty remaining awake)” (puntaje=7),
“‘extremadamente somnoliento — luchando contra el suefio (extremely sleepy—
fighting sleep)” (puntaje=9). Los valores entre estas opciones tuvieron un valor en
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la escala, pero no un nivel verbal. Rubio (2003) describe la escala de somnolencia
Karolinska como una pregunta sobre como percibe la somnolencia el paciente,
también la describe como una escala numérica, de cero a nueve, con ayuda de
expresiones verbales. Un estudio interesante fue el realizado por Pulitov &
Donskaya (2013) donde realizaron una construccion y validaciéon de
electroencefalogramas analogos de la escala de somnolencia Karolinska. Es
importante mencionar que Laverde (2015) realizé una validacion al espafiol con
buenos resultados para la poblacion de Colombia, misma que se tom6 como parte
de los cuestionarios a aplicar para esta investigacion.

1.2.5 Prueba de vigilancia psicomotora (PVT-B)

Basner et al. (2011) explican que las evaluaciones objetivas y cuantitativas son
necesarias para evaluar la presencia de fatiga, déficits relacionados y al desarrollo
de estrategias para mitigar la fatiga, esto debido a que los reportes propios de
somnolenciay las auto-evaluaciones de capacidad de funcionamiento han mostrado
que no son del todo confiables. Conforme a esto, dice que las pruebas de
neurocomportamiento para evaluacion de fatiga no solo necesitan ser conceptual y
operacionalmente validas, confiables, sensitivas, generalizables, especificas y
faciles de usar, sino también lo suficientemente breves para ser aceptadas por la
poblacién objetivo. También explica que muchas pruebas de funcionamiento han
sido desarrolladas para evaluar objetivamente el grado de deterioro del
funcionamiento cognitivo relacionado con la pérdida de suefio y que, de estas
pruebas, la Prueba de Vigilancia Psicomotora (Psychomotor Vigilance Test, PVT)
es la mas usada. Esta prueba esta basada en el Tiempo de Reaccion (TR) a
estimulos que ocurren en intervalos aleatorios y, por lo tanto, es una medida del
estado de vigilancia. Las pruebas de tiempo de reaccion auditiva y visual han sido
usadas desde finales del siglo 19 en investigaciones sobre el suefio, pero la prueba
PVT en su version de 10 minutos de duracion, con un Intervalo de Inter-estimulos
Aleatorios (l1A) entre dos y 10 segundos, fue propuesta por Dinges y Powell en 1985
y ha probado ser muy sensitiva a los casos de total privacion de suefio y a los casos
de parcial privacion de suefio. Basner et al. (2011), desarrollaron una version mas
corta de tres minutos y un IlIA de dos a cuatro segundos, con el fin de hacerla mas
practica para que, como él mismo describi6, fuera aceptada por distintas
poblaciones objetivo sin complicaciones. Esta variante desarrollada obtuvo de
manera general muy buenos resultados en comparacién con la prueba original, por
lo que se empled en las pruebas de esta investigacion, cabe mencionar que es la
mas importante ya que a través de ella se obtiene la variable respuesta con la que
se estimo6 el modelo de este estudio. Caldwell et al. (2003) investigaron como la
postura del cuerpo afecta la actividad de los electroencefalogramas y el
funcionamiento de la prueba PVT en sujetos privados de suefio y comprobaron que
si existe una diferencia significativa entre si el sujeto se encuentra parado realizando
la prueba a si se encuentra sentado, teniendo mayor porcentaje de reaccion
aletargada para la postura sentada, por ello es que la prueba se aplico a la poblacion
objetivo en postura sentada. Davis et al. (2016) hicieron una comparacién del
funcionamiento de la prueba PVT contra una nueva version de la prueba, pero para
uso con ratas y los resultados demostraron la efectividad de esta nueva version.
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Gorgoni et al. (2014) desarrollaron una investigacion en donde se vinculo los
cambios en encefalogramas (mapeo cerebral) con respecto al funcionamiento de la
prueba PVT en una poblacion privada de suefio, obteniendo buenos resultados de
correlacion a favor de dicha prueba, fortaleciendo la validacion de la misma como
una herramienta util para evaluar el efecto de la pérdida de suefio. Por ultimo,
Matthews et al. (2015) realizaron una investigacion similar a la de Barner et al.
(2011) pero en este caso, en lugar de variar el tiempo de duracion de la prueba,
variaba el IlA con el fin de maximizar la sensibilidad de la misma, encontrando
igualmente que los intervalos de inter-estimulos tienen un efecto mejor cuando son
mas pequefios que el original de nueve a 10 segundos. Es por ello que se toma la
decision de aplicar la prueba PVT de duracion de tres minutos (PVT-B) para esta
investigacion.

1.2.6 Estudios y dispositivos de Somnolencia en el
transporte

De acuerdo con Romero et al. (2004) la fatiga al conducir se trata de un fendbmeno
complejo, que implica disminuciones en los niveles de alerta y conciencia por parte
del conductor. Esta situacion conlleva a la ocurrencia accidentes. El cansancio
mental, como el cansancio fisico, provoca un adormecimiento en el conductor y
constituye un factor de riesgo para los accidentes, estimandose como causa en al
menos el 24 % de ellos. También estipula que la fatiga ha recibido diversas
acepciones y definiciones, que se han ido transformando y/o evolucionando
conforme el indice de conocimiento sobre las causas y sintomas de su existencia.
De este modo, se ha manejado la idea de fatiga mental en la que no se implica un
estado de cansancio fisico. La fatiga fisica también se ha identificado como
resultado de aspectos bioldgicos, mientras que por otro lado la fatiga mental como
una combinacion con cuestiones fisicas que ponen en peligro la seguridad vial.
Aunque, el efecto final de cualquier tipo de fatiga consiste en la reduccién de los
estados de alerta, que al final se presentan en somnolencia al manejar.

FMCSA (1996) citado por Romero et al. (2004) identifica a la fatiga o cansancio
extremo del conductor como un elemento de constante presencia en el analisis de
accidentes y que ademas esta estrechamente relacionada con los aspectos
socioeconémicos del transporte. EI National Transportation Safety Board (1995)
declaré que en los accidentes ocurridos en Estados Unidos entre los afios 1991 y
1993, la fatiga se relaciona como causante en un alto porcentaje de ellos (del 30 al
40%). Debido a estas cifras, la fatiga del conductor ha sido reconocida desde
entonces como un asunto de mayor relevancia en lo que respecta a la seguridad
vial, esto de acuerdo con Wylie (2000), citado por Romero et al. (2004).

Wylie et al. (1998) expresan que la fatiga representa una alteracion en los niveles
de percepcion y conciencia del conductor, misma que afecta procesos psicomotores
gue son cruciales para manejar de una manera segura; y Kaur (1999) establece que
la fatiga es producto de causas tales como un excesivo nimero de horas de servicio,
un déficit de horas de suefio, manejo nocturno y tener horarios irregulares de
trabajo-descanso (Romero et al., 2004).
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La fatiga es un fendmeno extremadamente complejo de analizar, debido a que son
muchos los factores que intervienen. La somnolencia es uno de los efectos mas
notables de la fatiga, aunque no es la Unica manifestacion. La fatiga es altamente
peligrosa porque puede suceder sin somnolencia y sin tener conciencia el conductor
acerca de la disminucion de sus capacidades de manejar de manera segura.

La somnolencia es por lo general subestimada por los operadores, segun Wylie
(1998) citado por Romero et al. (2004), se ha encontrado que la fatiga es en parte
una experiencia subjetiva, que se caracteriza por la falta de motivacion,
percepciones de incomodidad y de aburrimiento, lo que induce a una resistencia a
seguir manejando, afectando la atencion que el conductor presta a su labor y a una
correcta toma de decisiones.

1.2.7 Estudios de la fatiga de conductores

Debido a la importante relacion detectada entre la accidentalidad y la fatiga del
conductor, surgieron una gran cantidad de estudios con la perspectiva de reducir la
enorme pérdida de recursos econdémicos ocasionados por los accidentes, asi
también los padecimientos y sufrimientos humanos, lo anterior de acuerdo con
Veeraraghavan (2001). Taoka (1998) declara que el aspecto que es mas atendido
en las investigaciones es la busqueda de correlaciones entre el desempefio de
manejo del conductor y la fatiga, caracterizando distintos niveles, comprendiéndose
como estados que eventualmente conducen a la pérdida de conciencia.

La deteccion del nivel de fatiga ha tenido distintos enfoques que combinan las
caracteristicas de conduccién del vehiculo con aquellos del comportamiento psico-
fisiolégico del conductor. En el estudio del comportamiento fisiologico del conductor
destaca el monitoreo de los ojos en cuanto a periodos de apertura y cerrado,
frecuencia y velocidad de parpadeo, caida potencial de los parpados, asi también
el movimiento, es decir, dinAmica ocular, lo anterior de acuerdo al NHTSA (1998)
citado por Romero et al. (2004). Como elementos de monitoreo de la fisiologia del
conductor por lo general se consideran las siguientes:

* Expresion facial.

+ Caida de los parpados.

* Tono muscular de la cara.

*  Flujo respiratorio.

« Saturacion de oxigeno en el flujo sanguineo arterial.
*  Temperatura corporal.

» Electrocardiografia durante el manejo y el descanso.

Algunos otros estudios se han orientado a detectar niveles de fatiga con base en la
posicién de la cabeza del conductor, al estudio de sistemas para el fomento de
niveles de alerta altos, entre otros.
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1.2.8 Tecnologias de prevencion y deteccion de la fatiga
en la conduccion

De acuerdo con Romero et al. (2004) las tecnologias relacionadas con la prevencion
y detecciébn de la fatiga en conductores de camiones de carga constituyen
elementos de seguridad activa de los vehiculos, los cuales pretenden prevenir la
ocurrencia de accidentes. Algunos otros elementos de seguridad activa se refieren
al disefio optimo de los vehiculos con respecto a estabilidad direccional y
manejabilidad, a la deteccion de situaciones cercanas a la volcadura y a sistemas
inteligentes que realizan prevencién de colisiones. Los desarrollos tecnologicos que
tienen relacion con la fatiga del conductor u operador al volante se caracterizan de
acuerdo con los siguientes objetivos:

e Prevencion de la fatiga.
e Deteccion de la fatiga.

e Prevencion de accidentes debidos a la fatiga.

La Figura 1.1 muestra los tipos de equipos que se han desarrollado.
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Figura 1.1 Clasificacién de las tecnologias relativas a la fatiga del conductor.
Fuente: Romero et al. (2004)

1.2.9 Estudios sobre somnolencia realizados en México

En México se han realizado estudios como el de Romero et al. (2004), donde hacen
un balance de las tecnologias con las que se contaba hasta ese momento para
deteccidn y prevencién de somnolencia, asi como un caso de estudio que pretendia
vincular la fatiga o somnolencia como causal de una muestra de 40 incidentes de
vehiculos, propiedad de una empresa nacional en la zona centro del pais. Si bien,
en el estudio detectan a la fatiga como un factor contribuyente a los percances, no
hay desarrollo de tecnologias o0 métodos de deteccion desarrollados por el Instituto
Mexicano del Transporte, donde se llevo a cabo el estudio.

Por otra parte, respecto a estudios que relacionan las horas de servicio de
conduccion y el desarrollo de fatiga o somnolencia, México recientemente
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1 Estado del arte de las encuestas para determinar trastornos del suefio en conductores

desarrollo, a través de la Direccion General de Proteccion y Medicina Preventiva en
el Transporte (DGPMP) de la Secretaria de Comunicaciones y Transportes (SCT)
la Norma Oficial Mexicana NOM-087-SCT-2017 (NOM-087) que establece los
tiempos de conduccidn y pausas para conductores de los servicios de
Autotransporte Federal. Esta norma toma en cuenta aspectos del Convenio
Internacional del Trabajo No. 153 sobre la Duracién del Trabajo y Periodos de
Descanso en los Transportes de Carretera, ratificado el 10 de febrero de 1982 y
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de mayo de 1982. El objetivo
de la NOM-087 es establecer el tiempo maximo de horas de servicio, el tiempo diario
de conduccidn, el periodo minimo de descanso diario, tiempo maximo semanal de
horas de conduccién y las sanciones respectivas en caso de incumplimiento de las
mismas.

1.2.10 Relacién horas de conduccion y desarrollo de
fatiga

Otro aspecto importante a destacar es la relacion entre las horas de manejo con el
desarrollo de fatiga o somnolencia. Atendiendo esta tematica se han realizado
estudios como el de Rey et al. (2004) en el que se hace un analisis cuantitativo a
conductores de una empresa de transporte de pasajeros con el objetivo,
precisamente, de comprobar esta relacion entre las horas continuas de manejo y el
desarrollo de fatiga o somnolencia. En este mismo sentido, otros autores como
Sparrow et al. (2016) realizaron un estudio de campo sobre las horas de descanso
en conductores de vehiculos comerciales en los Estados Unidos y su relacion con
el manejo y el desarrollo de fatiga o somnolencia. Otros autores como Chen Chen
y Xie Yanchang (2014) se dieron a la tarea de la creacion de un modelo de regresion
logistica, que evalla qué tan buenos son estos descansos y su relacién con la
reduccion de fatiga o somnolencia. Otro estudio muy importante es el realizado por
Mansfield y Kryger (2015) quienes investigaron la regulacién de horas de servicio
de conduccién en autopistas de distintos paises como Estados Unidos, Canada,
Australia y Reino Unido, con el fin de comparar, evaluar y puntualizar deficiencias
en estas regulaciones con el objetivo de incentivar la creacion de mejores reglas o
normativas que protejan mejor a la poblacion y al conductor de transporte de carga.

1.2.11 Norma Oficial Mexicana NOM-SCT-087-2017

La NOM-087 que establece los tiempos de conduccién y pausas para conductores
de los servicios de Autotransporte Federal indica que todo conductor debera realizar
una pausa de 30 minutos cuando:

e Ha conducido hasta cinco horas continuas, o bien;

o Esta pausa podra distribuirse durante un lapso de cinco horas y media
de acuerdo a las condiciones del viaje.

o Los periodos de pausa en ningun caso podran ser acumulables.

Durante todo el tiempo de conduccion, el conductor debe portar la Bitdcora de Horas
de Servicio y exhibirla a la autoridad competente cuando le sea requerida.
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Para el caso de los permisionarios del transporte de pasaje y turismo estan
obligados a considerar un segundo conductor cuando:

e Eltiempo de viaje entre el punto de origen y destino excedan las nueve horas.

e En caso de no contar con un segundo conductor deberan apegarse a las
horas méaximas de servicio de cinco horas y periodos de descanso de media
hora, citados anteriormente.

e Soélo en servicios directos de pasaje y turismo, el tiempo de conduccion de
una ruta de un servicio directo es mayor a cinco pero menor a siete horas, el
conductor podra omitir la pausa de 30 minutos, teniendo posteriormente una
pausa de descanso minima de cuatro horas continuas.

En el autotransporte de carga, deben organizarse los viajes considerando lo
siguiente:

e En viajes que impliqguen una conduccion méxima de 14 horas, el conductor
debe tener una pausa no menor de ocho horas continuas, sin menoscabo de
cumplir con las pausas minimas de media hora cuando se hayan conducido
cinco horas, citadas anteriormente.
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2 Diseno de la encuesta.

A partir de las encuestas existentes en el mundo y con apoyo de los expertos de la
Clinica de Trastornos del Suefio de la UAM, se disefi6 una encuesta aplicable a
México, enfocada a determinar trastornos de suefio en conductores profesionales
del SPF.

Por otro lado, también en esta etapa de la metodologia se propuso la poblacion
objetivo, la cual esta vinculada al sector de conductores del transporte de carga y
pasajeros, estableciendo por medio de herramientas estadisticas el tamafio de la
muestra.

2.1 Pruebas y cuestionarios elegidos

Con base en la informacion nacional e internacional publicada sobre estudios de
trastornos de suefio y fatiga, se eligieron y adaptaron cinco cuestionarios y una
prueba a aplicar. Los cuestionarios y la prueba elegidos son los siguientes:
Cuestionario STOP-BANG.

Cuestionario STOP-BANG Conductores del Servicio Publico Federal.
Cuestionario Epworth.

Cuestionario de Matutinidad y Vespertinidad.

o bk w0 bdPE

Prueba PVT-B (Psychomotor Vigilance Task) “Versién tres minutos”.
6. Cuestionario escala de somnolencia Karolinska.

A continuacion, se describen brevemente en qué consisten los cuestionarios y la
prueba aplicados:

2.1.1 Cuestionario STOP-BANG

El cuestionario “STOP-BANG” consta de ocho preguntas sencillas relacionadas con
el comportamiento y fisionomia del conductor, este cuestionario tiene la finalidad de
detectar el riesgo de padecer AOS. La Figura 2.1 muestra este cuestionario.

2.1.2 Cuestionario “STOP-BANG Conductores del
Servicio Publico Federal”

Es una variante propuesta en esta investigacion, con preguntas adicionales a las
ocho habituales del “STOP-BANG”, dirigidas a conocer los habitos de conduccion y
tiempo de descanso de los conductores del SPF (tanto de transporte de carga como
de pasajeros); buscando determinar las condiciones de trabajo a las que estan
sujetos con la finalidad de detectar distancias recorridas, tiempos de conduccion,
pausas y habitos de descanso y alimentacion. La Figura 2.2 muestra el cuestionario
STOP-Bang desarrollado para los conductores del SPF.
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Cuestionario STOP-Bang actualizado

L 2 » £ L L 8 » i

L

P> L

»

Mo

No

Mo

Mo

No

No

Mo

Mo

iRonguidos?
Ronca foerte (tzn fuerte que se escucha 3 través de pueras carradss o su pareja
lo codes por roncar de mochs)?

iCamsado/a?
;52 sients con frecnencia cansade, fatigado, o socmnpoliente durante el dia (por ejemplo,
se queda dommido mientras condoce)?

iLoobservaron®
;Alzuien lo observe dejar de respirar o ahogarse/con dificaltad para respirar mientras
dormia?

;Presion?
;Tiene o esta recibiendo watamisnto para la presion arterial alta?

;Indice de masa corporal de mis de 35 kg/m"?

;Tiene mas de 50 afios?
LEl tamano de so cuello es grande? (Medido alrededeor de la nuez ¢ manzana de Adan)

5i es hombre, ; el cuello de su camisa mide 17 pulgadas/43 cm o mas?
5i es mugjer, ;el cuello de su camiss mide 16 pulgadas’d] cm o mas?

Sexo = ;Masculing?

Figura 2.1 Cuestionario “STOP-BANG”
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Cuestionario STOP-Bang version para conductores IMT

PRIMERA PARTE

Si No ¢Ronquidos?

PP ¢Ronca fuerte (tan fuerte que se escucha a través de puertas cerradas o
su pareja lo codea por roncar de noche)?

Si No ¢Cansado/a?

" ¢ Se siente con frecuencia cansado, fatigado, o somnoliento
durante el dia (por ejemplo, se queda dormido mientras conduce)?

Si No ¢Lo observaron?

e @ ¢Alguien lo observo dejar de respirar o ahogarse/con dificultad
pararespirar mientras dormia?

Si No ¢Presion?

® ® ¢ Tiene o esta recibiendo tratamiento para la presion arterial alta?

Si No ¢indice de masa corporal de mas de 35 kg/m2°?

e @

Si No . Tiene mas de 50 afos?

® @

Si No ¢El tamafio de su cuello es grande? (Medido alrededor de la

" nuez o manzana de Adan)
Si es hombre, ¢ el cuello de su camisa mide 17 pulgadas/43 cm o
mas?
Si es mujer, ¢el cuello de su camisa mide 16 pulgadas/41 cm o
mas?

Si No Sexo = ¢Masculino?

e @

Figura 2.2 Cuestionario STOP-Bang modificado para conductores del Servicio Publico

Federal
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SEGUNDA PARTE

1.- Lugar de origen y hora de inicio del viaje

2.- Lugar y hora estimada de término del viaje

Si
3.- ¢Ha realizado pausas o descansos intermedios? N
0
Si respondio “Si” a la pregunta anterior, diga ¢ donde
y cuanto descansé?
Si respondio “No”, diga ¢, por qué?
o . : Si
4.- ;Ha ingerido algun alimento recientemente? N
0

Si respondio “Si” a la pregunta anterior, diga ¢,qué

consumi6?

Si respondié “No” a la pregunta anterior, diga ¢ por

que?

5.- ¢ Que material transporta?

6.- ¢ Cuantas horas descansoé la noche anterior?

7.- ¢ Cuantas horas ha descansado esta ultima

semana y mes?

8.- ¢ Cuantas horas ha manejado esta ultima semana

y mes?

Figura 2.2 Cuestionario STOP-Bang modificado para conductores del Servicio Publico
Federal (continuacion)
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2.1.3 Cuestionario Epworth

El cuestionario Epworth consta de ocho preguntas vinculadas a la predisposicion
del conductor a quedarse dormido: Severa o Excesiva, Moderada o Marginal y Leve
o Normal. Si el usuario presenta Somnolencia Excesiva Diurna (SED), indica una
alta probabilidad de quedarse dormido durante el dia mientras conduce; si presenta
Somnolencia Marginal Diurna (SMD), indica que pudiera presentar suefio durante
el diay si presenta Somnolencia Normal Diurna (SND), indica que casi no manifiesta
suefio durante el dia, encontrdndose dentro de la media poblacional, en la Figura
2.3 se presentan los reactivos de esta prueba.

Escala de somnolencia Epworth.
Version mexicana UAM/UNAM

Subraya la opcion que describa como te haz sentido en las ultimas semanas.

Por favor responde que posibilidad tendrias de quedarte dormido en las siguientes
situaciones.

1.- Leyendo sentado comodamente durante el dia
0 =ninguna, 1= Leve, 2 = Moderada 3 =Severa

2.- Viendo television durante el dia.
0 =ninguna, 1= Leve, 2 = Moderada 3 = Severa

3.- Sentado inactivo en un lugar piblico (ejem: en una conferencia, clase o en el cine).
0 =ninguna, 1= Leve, 2=Moderada  3=Severa

4.- Viajando en trasporte puiblico o privado durante mas de una hora seguida.
0 =ninguna, 1= Leve, 2=Moderada 3 =Severa

5.- Acostado para descansar por la tarde cuando las circunstancias lo permiten.
0 =ninguna, 1=Leve, 2=Moderada 3 =S5evera

b.- Sentado platicando con alguien.
0 =ninguna, 1=Leve, 2=Moderada 3 =Severa

7.- Sentado comodamente después de comer (sin haber tomado bebidas alcoholicas).
0 =ninguna, 1= Leve, 2=Moderada 3 =Severa

8.- Manejando mientras espero unos minutos en el trafico.
0 =ninguna, 1=Leve, 2 =Moderaday 3 = Severa

Figura 2.3 Cuestionario Epworth
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2.1.4 Cuestionario de “Matutinidad-Vespertinidad”

También conocido como “Cronotipo” estd conformado por cinco reactivos
orientados a determinar cual es la tendencia habitual del sujeto a ser matutino o
vespertino. En la Figura 2.4 se presenta el cuestionario de Matutinidad-
Vespertinidad disefiado por Horne y Ostberg que se utilizd en este estudio.
CUESTIONARIO DE MATUTINIDAD-VESPERTINIDAD DE HORNE Y OSTEERG

Instrscciones
Antes d= contestar cada pregunts, léela atentamente por fzvar. Contesta todas las preguntas y hazlo conseastivamente una tras otra.

[ebes contestar cada pregunta independientemente de las demds. Mo vuelwas atrds para verificar s respuestas. Todas las preguntas

combienen respuestas preestablecidas
En cada pregunta pon una oruz &n una sala respuesta. Algunas preguntas muestran una escla, en este @soe ponuna ooz en el fugar

apropiade de la escala. Contesta con toda sinceridad. Tanto ks respuestas coma los resultados se mantendrdn en estricta reserva.

1. Considerando inicaments tu propio ritme ja queé hora te levantarias si fueras enteramente libre para
plamificar el dia?

5 A v

Ill_!l]lllllilll_lJ_'E_.l_Ll'L.L_L.l._‘L.hlJ__!

or—

oA

2. Durante la primera media hora después de haberte despertado por la mafana te encusniras.

| 1. Muy cansado | 2. Bastante cansado | 3. Bastante “fresco” | 4. Muy “fresco” |

3. ;A que hora de la noche te encuentras cansado v sientes la necesidad de dormir?
Y A 1

5. A v A o P, o > X
P N P R P P P P
M8 10 11 12 AM 1 2 3 e
4, ;A queéhora del dia crees que te encuentras mejor?
. :L - * e "' (o ':“' - e " - .
1!11:1§i]‘ll“11ﬂli-’-4 :Li'r B & 101112
RATE 3 LA RO ML DO L LA eIE A e el Ll

5. Suele hablarse de personas de tipe “matutine” v “vesperting” ;De cudl de estos dos tpos te consideras?

& Claramente 4. Mis “matuting” que 2 Mg “wespertnn” 0. Claramirite
“miatutno” “wesperting” que “matuting” “vespertinn”
HOMEEE :
S0 H M EDALL Ancche me Hoy me Total de iComo te sentizte al
- fii a dormir . hors Ievantarte?
FECHA: ) Ievants 8 ms ;
FUNTAJE: TIPD: a las: dormikdas
o Descanssdo

0 Algp cansaco

am Jjom a.'n."p'n a Fﬂti;udc-

Figura 2.4 Cuestionario de Matutinidad-Vespertinidad de Horne y Ostberg
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2.1.5 Prueba PVT-B

La Prueba de Vigilancia Psicomotora (Psychomotor Vigilance Task, PVT) esta
disefiada para medir la respuesta a un determinado estimulo, la prueba original tiene
una duracién de 10 minutos; sin embargo, se desarroll6 una version corta pero
significativa de tres minutos (PVT-B). La prueba consiste en colocar al sujeto frente
a una pantalla de computadora y se le somete a un ambiente monotono y a un
estimulo, que se trata de un punto rojo en la pantalla, al cual tendr& que reaccionar
el sujeto presionando un botén de la computadora, todo esto con la finalidad de
recopilar sus tiempos de reaccion (TR), mismos que clasificaran el estado de alerta
del sujeto: Muy rapido (TR<150 milisegundos), Correcto (150 milisegundos<TR<500
milisegundos), Aletargado (500 milisegundos <TR<30,000 milisegundos) y Ataque
de suefio (TR > 30,000 milisegundos). En la Figura 2.5 se presenta la interfaz de
prueba PVT-B “Versiéon PVT de tres minutos”.

Respond to red circle, not to cross
Respond by pressing space bar

Figura 2.5 Interfaz de prueba PVT-B “Version PVT de tres minutos”

2.1.6 Cuestionario escala de somnolencia “Karolinska”

Se trata de una escala de nueve categorias que mide de manera subjetiva el estado
de somnolencia en que se auto-percibe el sujeto. En la Figura 2.6 se presenta el
cuestionario a utilizar. Esta escala se complementa con la prueba PVT-B, debido a
gue la primera proporciona una evaluacién subjetiva y la segunda proporciona una
evaluacion objetiva del estado de somnolencia del sujeto.

25



Estudio para predecir la fatiga en conductores del Servicio Publico Federal

Todos los cuestionarios se aplicaran durante la misma entrevista a cada uno de los
sujetos, siendo importante aplicar la escala de somnolencia Karolinska
inmediatamente después de la prueba PVT-B.

Encierre con un circulo el nimero que represente el nivel de somnolencia

durante los cinco minutos inmediatamente anteriores:

. Extremadamente despierto

. Muy despierto

. Despierto

. Mas o menos despierto

. Ni despierto, ni somnoliento

. Algunos signos de socmnolencia

. Somnoliento, pero sin esfuerzo de mantenerse despierto

. Somnoliento, algin esfuerzo para mantenerse despierto

0 W ~N N kW N =

. Muy somnoliento, gran esfuerzo para mantenerse despierto, luchando contra

el suefio

Figura 2.6 Cuestionario escala de somnolencia Karolinska

2.2 Tamano de la muestra

La muestra se define de acuerdo a la expresién propuesta por Murray y Larry (2005),
correspondiente a la Ecuacién 1:

B No2Z2
-_ (N _ 1)e2 + GZZZ WEW EES EEN SEE NS EES EEE EEE AN EEW AN SEW EEE EEW AW N EEW EEE SEW EEE EEE NEE GEN WA EEE EEE NN EEE

n (D)
Dénde:

n=tamafo de la muestra.

N=tamafio de poblacion.

o= Desviacion estandar.

Z= Nivel de confianza.

e= Error muestral.

Para determinar el tamafno de la muestra se utilizé la Ecuacion 1 considerando los
siguientes parametros:
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e Tamafio de la poblacion: se estim6 con base en el Transito Diario Promedio
Anual (TDPA) de una de las carreteras mas transitadas del pais, por la cual
se mueve aproximadamente el 40% de la carga a nivel nacional por ser parte
del Corredor México-Nuevo Laredo. Se consideré el TDPA de la carretera
México-Querétaro proyectado a 10 afios el dato reportado para 2016. El
tamafo de la poblacion es de 33,921 conductores.

e Desviacién estandar: Debido a que no se cuenta con informacion real de la
distribucion se utilizé una desviacion estandar de 0.5.

¢ Nivel de confianza: el valor de confianza considerado es del 95%.

e Error muestral: debido a la carencia de datos reales, mencionada
anteriormente, se considerd un error muestral medio que corresponde a 5%.

Sustituyendo los valores anteriores en la Ecuacion 1, se obtiene un tamafio de la
muestra de 90 sujetos.

2.3 Poblacion

Se establecieron tres poblaciones a las que se dirigieron los cuestionarios y prueba,
que son necesarias para obtener parametros de comparacion, dichas poblaciones
son:

e Poblacion de conductores de automoviles (cuya actividad profesional no es
la conduccidn): ésta es la poblacion de control, que sera la base para hacer
las comparaciones de la poblacién en general contra la poblacion objetivo de
este estudio (conductores de autotransporte federal: pasaje y carga).

e Poblacion de conductores de transporte de pasajeros (conductores
profesionales del autotransporte federal): éste es el primer grupo objeto de
este estudio.

e Poblacion de conductores de camiones de carga (conductores profesionales
del autotransporte federal): segundo grupo de estudio.

De acuerdo con el tamafio de la muestra definido anteriormente, se plante6 la
aplicacion de los cuestionarios y prueba a 90 sujetos, distribuidos equitativamente
para cada poblacion definida.

Una vez que se definieron los cuestionarios, pruebas y el tamafio de muestra, se
procedié a la aplicacion de los cuestionarios y la prueba en las poblaciones
planteadas. A continuacion, se describen los resultados obtenidos para cada uno
de los cuestionarios y para cada poblacion, iniciando con la poblaciéon de control
(conductores de automoviles), seguido de la poblacion de conductores de transporte
de pasajeros y finalmente la poblacién de conductores de camiones de carga.
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3 Aplicacion de la encuesta

Una vez que se definieron los cuestionarios, pruebas y el tamafio de muestra, se
procedié a la aplicacion de los cuestionarios y la prueba en las poblaciones
planteadas. En este capitulo se describen los resultados obtenidos para cada uno
de los cuestionarios y para cada poblacion, iniciando con la poblacion de control
(conductores de automoviles), seguido de la poblacién de conductores de transporte
de pasajeros y finalmente la poblacién de conductores de camiones de carga.

Inicialmente se planted la aplicacion de los cuestionarios en las estaciones de
control de peso y dimensiones de la SCT, sin embargo, durante el desarrollo de la
presente investigacion se consiguié el apoyo de diferentes instituciones para la
aplicacion de las mismas.

3.1 Poblacion de conductores de automoviles

La poblacion de conductores de automdviles es la poblacién de control del presente
estudio, es decir se aplicaron los cuestionarios y pruebas a la poblacién general de
conductores de la ciudad de Querétaro.

Las pruebas se realizaron a 30 conductores de vehiculos particulares, que no se
dedican profesionalmente a la conduccion de vehiculos de cualquier tipo, es decir,
gue Unicamente conducen para realizar sus labores de la vida diaria, trasladarse de
un sitio a otro, sin que la conduccién represente para ellos una actividad econdmica.

3.2 Poblacion de conductores de transporte de
pasajeros

Las pruebas de la poblacion de conductores de transporte de pasajeros se
realizaron a conductores profesionales cuya actividad economica consiste en
conducir un vehiculo que presta un servicio de transporte de pasajeros
pertenecientes al SPF, especificamente de autobuses, es decir, estan excluidos los
servicios de taxi o similares.

Las pruebas se realizaron a 30 conductores profesionales del servicio de pasajeros,
las cuales se llevaron a cabo en la Terminal de Autobuses de Querétaro, a
conductores de servicio de pasajeros de largo itinerario de servicio de primera clase.

Las pruebas se realizaron en horario diurno a aquellos conductores que llegaban de
un servicio, es decir, justo después de un periodo de conduccion.
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3.3 Poblacion de conductores de camiones de
carga

Las pruebas de la poblacién de conductores de camiones de carga se realizaron a
conductores profesionales cuya actividad econdémica consiste en conducir un
vehiculo que presta un servicio de transporte de carga del SPF.

Las pruebas se realizaran a 30 conductores profesionales del servicio de carga, las
cuales se llevaron a cabo en las instalaciones de una empresa de paqueteria
internacional, en una de sus estaciones de transferencia ubicada en las
inmediaciones de la Carretera México — Querétaro cercano a la Ciudad de México.

La poblacion objetivo son los conductores de largo itinerario que llegan a la estacion
de transferencia, en un horario de madrugada, por ser la hora de mayor afluencia
de conductores; de igual forma que para los conductores del servicio de pasajeros,
los cuestionarios y prueba se aplicaron justo después de un periodo de conduccién.
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4  Analisis de los resultados

Una vez recopiladas el total de 90 encuestas a conductores, distribuidos
equitativamente para cada poblacion definida, se analizaron los resultados
estimando la cantidad de conductores que presentan alta probabilidad de padecer
trastornos de suefio. A continuacion, se describen los resultados obtenidos para
cada uno de los cuestionarios y prueba para cada poblacion.

4.1 Cuestionario “STOP-BANG”

El cuestionario “STOP-BANG” consta de ocho preguntas sencillas relacionadas con
el comportamiento y fisionomia del conductor, estas preguntas se aplicaron con la
finalidad de detectar el riesgo de padecer AOS. La Figura 4.1 muestra los
porcentajes de sujetos de la poblacion de conductores de automoviles por tipo de
riesgo de padecer apnea obstructiva de suefio.
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Figura 4.1 Porcentaje para sujetos de la poblaciéon de conductores de automaéviles por tipo
de riesgo de padecer AOS. Resultados cuestionario STOP-BANG

En la prueba STOP-BANG aplicada a la poblacion de conductores de automaviles
se obtuvo que el 5.88% de los sujetos tienen riesgo alto de padecer AOS, 11.76%
poseen un riesgo medio y 82.35% de sujetos de esta poblacion tienen un riesgo
bajo de padecer AOCS.

En la Figura 4.2 se presentan los resultados para sujetos de la poblacion de
conductores de transporte de pasajeros, por tipo de riesgo de padecer AOS.
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Figura 4.2 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de transporte de pasajeros
por tipo de riesgo de padecer AOS, resultados del cuestionario STOP-BANG

En la prueba STOP-BANG aplicada a la poblacién de conductores de transporte de
pasajeros se obtuvo que el 38.71% de los sujetos tienen riesgo alto de padecer
AOS, 29.03% poseen un riesgo medio y 32.26% de los sujetos tienen un riesgo
bajo. Se puede apreciar un claro y considerable incremento en los porcentajes de
riesgo medio y alto para los sujetos de la poblacion de conductores de transporte
de pasajeros, con respecto a los porcentajes para la poblacion de conductores de
automoviles, ya que estos se triplican.

En la Figura 4.3 se presentan los porcentajes de sujetos de la poblacion de
conductores de camiones de carga por tipo de riesgo de padecer AOS.

En la prueba STOP-BANG aplicada a la poblacion de conductores de camiones de
carga se observa que el 25.81% de los sujetos tienen riesgo alto de padecer AOS,
25.81% poseen un riesgo medio y 48.38% de los sujetos en estudio tienen un riesgo
bajo. Se puede apreciar un claro y considerable incremento en el riesgo medio y
alto de padecer AOS respecto a la poblacion de conductores de automoviles, al
igual que en la poblacién de conductores de transporte de pasajeros.

Comparando a la poblacién de conductores profesionales del autotransporte federal
se observa que son los conductores de transporte de pasajeros los que presentan
el mayor porcentaje de conductores con riesgo alto de padecer AOS.
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Figura 4.3 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de transporte de camiones
de carga por tipo de riesgo de padecer AOS, resultados del cuestionario STOP-BANG

4.2 Cuestionario “STOP-BANG Conductores del
Servicio Publico Federal”

El cuestionario “STOP-BANG- Conductores del Servicio Publico Federal” es una
variante propuesta en esta investigacion, con preguntas adicionales a las ocho
habituales del “STOP-BANG”, dirigidas a conocer los habitos de conduccién y
tiempo de descanso de los conductores del autotransporte federal; buscando
determinar las condiciones de trabajo a las que estan sujetos con la finalidad de
detectar distancias recorridas, tiempos de conduccién, pausas y habitos de
descanso y alimentacion.

A continuacion, se presenta un analisis comparativo entre los valores registrados
mediante el cuestionario STOP-BANG Conductores del Servicio Publico Federal,
respecto a los tiempos de conduccién y pausas establecidos en la NOM-087. Este
analisis se hace para los conductores de transporte de pasajeros y para los
conductores de camiones de carga, ya que dicha normativa aplica Gnicamente para
estas dos poblaciones de conductores.

Los tiempos de conduccion y pausas establecidos en la NOM-087 considerados en
este analisis son los siguientes:

* Todo conductor debe realizar una pausa de 30 minutos cuando ha conducido
hasta cinco horas continuas.

» Para conductores de transporte de pasajeros, si el tiempo de conduccion de una
ruta de un servicio directo es mayor a cinco pero menor a siete horas, el conductor

35



Estudio para predecir la fatiga en conductores del Servicio Publico Federal

podra omitir la pausa de 30 minutos, teniendo posteriormente una pausa de
descanso minima de cuatro horas continuas.

» Para conductores de camiones de carga, en rutas que impliquen un tiempo de
conduccion maxima de 14 horas, el conductor debe tener una pausa no menor a
ocho horas continuas, sin menoscabo de cumplir con la pausa minima establecida
de 30 minutos; sin exceder las 14 horas de conduccion en un periodo de 24 horas.

4.2.1 Conductores del transporte de pasajeros

La Figura 4.4 muestra la relacién entre la cantidad de pausas y las horas de
conduccion para los conductores de transporte de pasajeros, se observa que
aquellos que conducen mas de cinco horas continuas realizan un descanso,
mientras que la mayoria que realizan viajes cortos (menores a cinco horas) no
realizan ningun descanso. Comparando los valores reportados contra lo estipulado
en la normativa, se observa que la totalidad de sujetos de la poblacion cumple con
los criterios de descanso (pausa) estipulados en la NOM-087.

Cantidad de pausas

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
Horas de conduccién

Figura 4.4 Relacion entre cantidad de pausas y horas de conduccién para los conductores
de transporte de pasajeros

En la Figura 4.5 se muestra un analisis similar, pero en este caso se hizo para la
relacion entre las horas de descanso y las horas de conduccion a la semana;
haciendo una comparacion con lo reportado por los conductores entrevistados
contra lo estipulado en la NOM-087. De acuerdo a la norma, la cantidad maxima de
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horas de conduccion continua para los conductores de transporte de pasajeros es
de siete horas, estando establecido un descanso intermedio minimo de cuatro
horas; al ser acumuladas estas cifras para una semana, el limite maximo de horas
de conduccion es de 98 horas, mientras que el minimo de horas de descanso es de
63 horas (indicada con una linea continua en la figura). Comparando estos
parametros indicados en la norma con la realidad de los conductores de transporte
de pasajeros se observa que la mayoria de los sujetos entrevistados cumplen con
lo estipulado en la norma, Unicamente dos sujetos reportan relaciones de horas de
conduccion contra horas de descanso a la semana superiores a las estipuladas en
la norma.

Horas semanales CTP Limite de acuerdo a NOM-087
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Figura 4.5 Relacion entre horas de descanso y horas de conduccion a la semana, para los
conductores de transporte de pasajeros

En la Figura 4.6 se muestra la relacion entre las horas de descanso previas al Gltimo
viaje y las horas de conduccion registradas por los conductores de transporte de
pasajeros; se indica con una linea continua delgada las horas minimas de descanso
y con una linea continua gruesa las horas maximas de conduccion. En la figura se
observa que s6lo uno de los conductores entrevistados no cumple con las cuatro
horas minimas de descanso estipuladas en la NOM-087; sin embargo, se observa
que el 52% de la poblacién no cubre el descanso minimo de ocho horas previas a
su viaje. Adicionalmente se observa que son Unicamente cuatro sujetos los que
condujeron mas de ocho horas continuas (de las siete como maximas establecidas
en la norma), incluso se reporté un caso de mas de 11 horas de conduccién
continua.
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Figura 4.6 Relacion entre las horas de descanso de la noche anterior al viaje y horas de
conduccién paralos conductores de transporte de pasajeros

4.2.2 Conductores de camiones de carga

La Figura 4.7 muestra la relacion entre la cantidad de pausas y las horas de
conduccién para los conductores de camiones de carga, se observa que los que
reportan 10 o mas horas de conduccion realizan un descanso, mientras que los que
presentan menos de cuatro horas de conduccion no realizaron ninguna pausa. De
acuerdo a la normativa todos aquellos sujetos que han conducido por periodos
mayores a las 5.5 horas deben realizar un descanso; sin embargo, se observa que
aproximadamente el 10% de la poblacién de conductores de camiones de carga no
cumplen con esta especificacion de la NOM-087.
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Figura 4.7 Relacion entre cantidad de pausas y horas de conduccién para los conductores
de camiones de carga

En la Figura 4.8 se muestra la relacion entre las horas de descanso y las horas de
conduccién a la semana para los conductores de camiones de carga; haciendo una
comparacion similar al caso de los conductores del transporte de pasajeros, lo
reportado por los conductores entrevistados contra lo estipulado en la NOM-087. De
acuerdo a la norma, para 98 horas de conduccion a la semana se requieren 63
horas de descanso (indicada con una linea continua en la gréfica); en la figura se
observa que Unicamente dos de los conductores de camiones de carga
entrevistados son los que no cumplen con sus horas de descanso minimas de
acuerdo a las horas de conduccion reportadas para una semana.

Finalmente, en la Figura 4.9 se muestra la relacion entre las horas de descanso
previas al ultimo viaje y las horas de conduccion registradas por los conductores de
camiones de carga; se indica con una linea continua delgada las horas minimas de
descanso y con una linea continua gruesa las horas maximas de conduccién. En la
figura se observa que el 32% de los conductores entrevistados no descansan ocho
horas antes de la realizacion de un viaje; de éstos se reportan tres casos criticos en
los que los conductores manifiestan no haber descansado nada antes de su ultimo
viaje con duraciones siete, 10 y 14 horas. El restante 68% de la poblacién de
conductores entrevistados reportan haber descansado por lo menos ocho horas,
previo a viajes que van desde las dos hasta las 14 horas de duracion.
Adicionalmente se observa que un sujeto de la poblacion es el que no respeta el
limite méximo de horas de conduccion de 14 horas establecidas en la norma, al
reportar mas de 16 horas de conduccion.
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Figura 4.8 Relacidn entre horas de descanso intermedios y horas de conduccién para los
conductores de camiones de carga
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Figura 4.9 Relacidn entre horas de descanso de la noche anterior al viaje y horas de
conduccién paralos conductores de camiones de carga
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4.3 Cuestionario Epworth

El cuestionario Epworth consta de ocho preguntas vinculadas a la predisposicion
del conductor a quedarse dormido: Severa o Excesiva, Moderada o Marginal y Leve
o Normal. Si el usuario presenta Somnolencia Excesiva Diurna (SED), indica una
alta probabilidad de quedarse dormido durante el dia mientras conduce; si presenta
Somnolencia Marginal Diurna (SMD), indica que pudiera presentar suefio durante
el diay si presenta Somnolencia Normal Diurna (SND), indica que casi no manifiesta
suefio durante el dia, encontrandose dentro de la media poblacional.

En la Figura 4.10 se muestran los porcentajes para sujetos de la poblacién de
conductores de automoviles por tipo de somnolencia.
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Figura 4.10 Porcentaje para sujetos de la poblacién de conductores de automéviles por tipo
de somnolencia. Resultados cuestionario Epworth

En los resultados mostrados en la Figura 4.10 se puede observar que el 10.34% de
los sujetos poseen SED, que indica una alta probabilidad de quedarse dormido, el
24.14% de ellos presenta SMD, es decir, que pudiera presentar suefio durante el
dia, mientras que el restante 65.52% presentan SND, es decir, que casi no
manifiesta suefio durante el dia.

En la Figura 4.11 se muestra el porcentaje de sujetos de la poblacién de
conductores de transporte de pasajeros por tipo de somnolencia. En los resultados
se observa que el 3.23% de los sujetos poseen SED, 25.81% presentan SMD,
mientras que el 70.97% reportan SND.
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Figura 4.11 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de transporte de
pasajeros por tipo de somnolencia, resultados del cuestionario Epworth

Al comparar los porcentajes por tipo de somnolencia de los conductores de
transporte de pasajeros contra los conductores de automaviles, se observa que son
estos ultimos los que reportan un mayor porcentaje de sujetos con SED, mientras
que el porcentaje de los sujetos con SMD se conserva muy similar para ambas
poblaciones.

En la Figura 4.12 se muestra el porcentaje de sujetos de la poblacion de
conductores de camiones de carga por tipo de somnolencia.
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Figura 4.12 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de camiones de carga por
tipo de somnolencia, resultados del cuestionario Epworth

En los resultados mostrados en la Figura 4.12 se puede observar que ninguno de
los sujetos entrevistados reporta SED, el 6.45% de los conductores presentan SMD
y el 93.55% reportan SND.
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Se observan grandes cambios en la distribucion de porcentajes de sujetos por tipo
de somnolencia con respecto a los porcentajes obtenidos para la poblacién de
conductores de automoviles y la poblacion de conductores de transporte de
pasajeros, ya que en la poblacion de conductores de camiones de carga se
contabilizan mas los sujetos con SND e incluso se puede apreciar que no hubo
casos de conductores con SED.

4.4 Cuestionario de “Matutinidad-Vespertinidad”

El cuestionario de “Matutinidad-Vespertinidad” o también conocido como
“Cronotipo” esta conformado por cinco reactivos que se aplican con el fin de saber
cual es la tendencia habitual del sujeto a ser matutino o vespertino, pudiéndose
presentar los siguientes casos: “Claramente Matutinos”, “Moderadamente

LE 1 ” o«

Matutinos”, “Ningun Tipo”, “Moderadamente Vespertino” y “Claramente Vespertino”.

La Figura 4.13 muestra los porcentajes de sujetos de la poblacion de conductores
de automdviles por cronotipo.
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Figura 4.13 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de automéviles por su
cronotipo, resultados del cuestionario de Matutinidad-Vespertinidad

En los resultados mostrados en la Figura 4.13 se puede observar que 3.45% de los
sujetos son del tipo “Claramente Matutinos”, 41.38% son del tipo “Moderadamente
Matutinos”, 48.28% es de la categoria “Ningun Tipo”, 6.90% son del tipo
“‘Moderadamente Vespertino” y no se reportan casos del tipo “Claramente
Vespertino”. De la figura se observa que casi la mitad de la poblacion entrevistada
no presenta tendencia alguna hacia lo matutino o vespertino.

La Figura 4.14 presenta los porcentajes de sujetos de la poblacion de conductores
de transporte de pasajeros por cronotipo.
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Figura 4.14 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de transporte de
pasajeros por su cronotipo, resultados del cuestionario de Matutinidad-Vespertinidad

De los resultados mostrados en la Figura 4.14 se obtiene que 12.90% de los sujetos
son del tipo “Claramente Matutinos”, 54.84% son del tipo “Moderadamente
Matutinos”, 29.03% es de la categoria “Ningun Tipo”, 3.23% son del tipo

“‘Moderadamente Vespertino” y no se reportaron casos con

Vespertino”. A diferencia de los conductores de automdéviles cuya mayoria no
reporta tendencia hacia lo matutino o vespertino, en el caso de los conductores de
transporte de pasajeros es evidente su tendencia a ser personas matutinas.

La Figura 4.15 ilustra los porcentajes de sujetos de la poblacién de conductores de
carga por cronotipo.
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Figura 4.15 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de camiones de carga por
su cronotipo, resultados del cuestionario de Matutinidad-Vespertinidad

De los resultados mostrados en la Figura 4.15 se observa que el 25.81% de los
sujetos son del tipo “Claramente Matutinos”, 38.71% son del tipo “Moderadamente
Matutinos” y el restante 35.48% es de la categoria “Ningun Tipo”, para esta
poblacibn no se registraron sujetos que se clasifiguen en el cronotipo de
vespertinos. También se observa una preferencia totalmente matutina en este tipo
de conductores.

45 Prueba PVT-B

Se aplicé la prueba “PVT-B” a cada una de las poblaciones estudiadas en esta
investigacion. La prueba consiste en una variacion de la prueba original “PVT” de
10 minutos en una version corta, pero significativa, de tres minutos, en donde se
sitla al sujeto de estudio frente a una pantalla de computadora y se le somete a un
ambiente mondétono con un estimulo generado de manera aleatoria por un circulo
rojo en la pantalla, al cual tiene que reaccionar presionando un botén de la
computadora, todo esto con la finalidad de recopilar los tiempos de reaccion que
clasifican el estado de alerta de cada sujeto en: Muy rapido (TR<150 milisegundos),
Correcto (150 milisegundos<TR<500 milisegundos), Letargo (500
milisegundos<TR<30,000 milisegundos) y Ataque de sueio (TR > 30,000
milisegundos).

En la Figura 4.16 se presenta el porcentaje de conductores de automoviles de
acuerdo a su estado de alerta obtenido con base en los tiempos de reaccién
medidos con la prueba PVT-B. De igual forma, la Figura 4.17 muestra los
porcentajes para los conductores de transporte de pasajeros y la Figura 4.18
muestra los porcentajes para los conductores de camiones de carga.
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Figura 4.16 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de automéviles por estado

de alerta, resultados de la prueba PVT-B

Como resultado de la prueba PVT-B aplicada a los conductores de automoviles, en
la Figura 4.16 se aprecia que el 84.21% de sujetos se encontraban en un estado de
alerta correcto, 15.79% se encontraban en un estado aletargado y no se
presentaron conductores en un estado de alerta muy rapido o en un ataque de

sueno.

100
90

ia (9
el o
o o O

A O
o O

Porcenta

30
20
10

0

Muy rapida

48.39

Correcta

® Muy rapida

m Correcta

Aletargada

m Ataque de
sueno

0

Aletargada  Ataque de sueno

Figura 4.17 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de transporte de

pasajeros por estado de alerta, resultados de la prueba PVT-B

En la Figura 4.17 se aprecia que para los conductores de transporte de pasajeros
el 51.61% de los sujetos de la poblacion se encontraban en un estado aletargado y
48.39% se encontraban en un estado correcto; al igual que para la poblacion de
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conductores de automoviles, no se obtuvieron registros de sujetos en un estado de
alerta muy rapido o en un ataque de suefio.

A diferencia de los conductores de automoviles, que en su mayoria presentan un
estado de alerta correcto, para los conductores de transporte de pasajeros se
observa un incremento en el tiempo de reaccion promedio, incrementandose la
cantidad de sujetos en estado aletargado.
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Figura 4.18 Porcentaje de sujetos de la poblaciéon de conductores de camiones de carga por
estado de alerta, resultados de la prueba PVT-B

En la Figura 4.18 se aprecia que para los conductores de camiones de carga el
58.06% de sujetos de la poblacién se encontraban en un estado aletargado y
41.94% de sujetos se encontraban un estado de alerta correcto. Al igual que en la
poblacion de conductores de automoviles y transporte de pasajeros, no se
obtuvieron registros de sujetos en un estado de alerta muy rapido o en ataque de
suefio.

Se observa el incremento considerable en el porcentaje de los conductores de
camiones de carga en estado aletargado (58.06%) con respecto a la poblacién de
conductores de automoviles (15.79%), considerandose que mas de la mitad de los
sujetos de esta poblacibn no se encuentra en un estado de alerta 6ptimo para
conducir (TR>500 milisegundos). Por otro lado, a diferencia de algunos conductores
de transporte de pasajeros que llegan a reportar tiempos de reaccion promedio
superiores a los 800 milisegundos, para esta poblacion de conductores de camiones
de carga los datos registrados no superan los 700 milisegundos.

En las Figuras 4.19, 4.20 y 4.21 se presentan las ojivas de distribucién de
porcentajes acumulados de tiempos de reaccion promedio de los sujetos de cada
una de las poblaciones analizadas, mediante las cuales se determina el Percentil
85 (P-85) que representa el comportamiento general de cada poblacion.
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Figura 4.19 Ojiva de distribucién de porcentajes acumulados de tiempos de reaccion de los
sujetos de la poblacién de conductores de automoviles, resultados de la prueba PVT-B

La Figura 4.19 presenta los tiempos de reaccion promedio de los sujetos de la
poblacién de conductores de automdviles, en porcentaje acumulado. Se puede
observar que el P-85 para estos conductores es de aproximadamente 400
milisegundos, lo que indica que en general los conductores de automaviles reportan
un estado de alerta correcto.

La Figura 4.20 presenta el promedio de los tiempos de reaccién de los sujetos de la
poblacion de conductores de transporte de pasajeros, en porcentaje acumulado.
Para este tipo de conductores se observa que el P-85 de los tiempos de reaccion
es de 860 milisegundos, es decir, que para esta poblacion en general, los
conductores reportan un estado aletargado.

La Figura 4.21 presenta el promedio de los tiempos de reaccion de los sujetos de la
poblacién de conductores de camiones de carga, en porcentaje acumulado. Se
observa esta vez que el P-85 de los tiempos de reaccion es de 650 milisegundos,
lo que indica que, en general, los conductores de camiones de carga reportan un
estado aletargado.
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Figura 4.20 Ojiva de distribucién de porcentajes acumulados de tiempos de reaccion de los
sujetos de la poblacion de conductores de transporte de pasajeros, resultados de la prueba
PVT-B
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Figura 4.21 Ojiva de distribucion de porcentajes acumulados de tiempos de reaccion de los
sujetos de la poblacién de conductores de camiones de carga, resultados de la prueba PVT-
B

Comparando los resultados de cada poblacion, se observa que son los conductores
de transporte de pasajeros los que reportan los mayores tiempos de reaccion,
presentando un estado aletargado, con mayores tiempos de reaccién promedio, en
mas de 200 milisegundos, con respecto a los conductores de camiones de carga y
en mas de 400 milisegundos, con respecto a los conductores de automdéviles. En
ambas poblaciones, conductores de transporte de pasajeros y de camiones de
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carga, presentan altos porcentajes de conductores (mas del 50%) que no se
encuentran en un estado de alerta 6ptimo para conducir (TR>500 milisegundos).

4.6 Cuestionario escala de somnolencia
“Karolinska”

Por ultimo, el cuestionario escala de somnolencia Karolinska mide de manera
subjetiva el estado en como se siente el conductor en términos de somnolencia en
nueve categorias. Este cuestionario se ligd estrechamente a la prueba PVT-B,
debido a que se complementan por brindar una evaluacion subjetiva por parte de
este cuestionario y una evaluacion objetiva por parte de la prueba “PVT-B”. Este
cuestionario es el Unico que esta condicionado a aplicarse en el instante inmediato
siguiente a la aplicacion de la prueba PVT-B. Las nueve categorias en las que se
cataloga a cada conductor segun su estado son: 1. Extremadamente despierto, 2.
Muy despierto, 3. Despierto, 4. Mas o menos despierto, 5. Ni despierto, ni
somnoliento, 6. Algunos signos de somnolencia, 7. Somnoliento, pero sin esfuerzo
para mantenerse despierto, 8. Somnoliento, algun esfuerzo para mantenerse
despierto y 9. Muy somnoliento, gran esfuerzo para mantenerse despierto, luchando
contra el suefio.

En las Figuras 4.22, 4.23 y 4.24 se muestran los porcentajes de los sujetos por tipo
de estado de autopercepcion en prueba Karolinska, para cada poblacién evaluada
en la presente investigacion.

En la Figura 4.22 se muestran los resultados de la prueba Karolinska aplicada a la
poblacién de conductores de automoviles y se observa que el 5.26% de sujetos se
percibe en estado tipo dos “muy despierto”, 78.95% en estado tipo tres “despierto”,
5.26% en estado tipo cinco “ni despierto ni somnoliento” y 10.53% en estado tipo
seis “algunos signos de somnolencia”, para los demas tipos de estado de
somnolencia no se obtuvieron registros.

En la Figura 4.23 se muestran los resultados de la prueba Karolinska aplicada a la
poblacién de conductores de transporte de pasajeros y se observa que el 6.45% de
sujetos se percibe en estado tipo uno “extremadamente despierto”, 29.03% en
estado tipo dos “muy despierto”, 54.84% en estado tipo tres “despierto”, 3.23% en
estado tipo cuatro “mas o menos despierto”, 3.23% en estado tipo cinco “ni despierto
ni somnoliento” y el restante 3.23% en estado tipo seis “algunos signos de
somnolencia”, en los demas tipos de estado no se obtuvieron registros.
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Figura 4.22 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de automéviles por estado
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Figura 4.24 Porcentaje de sujetos de la poblacion de conductores de camiones de carga por
estado de somnolencia, resultados del cuestionario de escala de somnolencia Karolinska

En la Figura 4.24 se muestran los resultados de la prueba Karolinska aplicada a la
poblacion de conductores de camiones de carga y se observa que el 6.45% de
sujetos se encuentran en estado tipo uno “extremadamente despierto”, 9.68% de
sujetos estan en estado tipo dos “muy despierto”, 61.29% de sujetos estan en
estado tipo tres “despierto”, 3.23% de sujetos estan en estado tipo cuatro “mas o
menos despierto”, 6.45% de sujetos estan en estado tipo cinco “ni despierto ni
somnoliento”, 9.68% de sujetos estan en estado tipo seis “algunos signos de
somnolencia”, el restante 3.23% de sujetos estan en estado tipo ocho “somnoliento,
con algun esfuerzo para mantenerse despierto” y para los demas tipos de estado
no se registraron sujetos.

Méas de la mitad de los conductores encuestados en las tres poblaciones se
autopercibe como “despierto”; la poblacidn de los conductores de automdviles es la
gue tiene mayor porcentaje (78.95%), seguida de los conductores de carga
(61.29%) vy, finalmente, los conductores del transporte de pasajeros (54.84%).
Destaca el porcentaje de 29.03% de conductores del transporte de pasajeros que
se percibe como “muy despierto”.
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5 Conclusiones y recomendaciones

La aplicacion de los cuestionarios a los conductores del Servicio Publico Federal
permitié estimar la posibilidad de que los conductores del transporte de carga y de
pasajeros encuestados presenten problemas de fatiga, malos habitos de
conduccion y descanso e incrementos en los tiempos de reaccion como
consecuencia de un trastorno de suefio. Cada uno de los cuestionarios y pruebas
realizados arroja resultados que sirven para estimar la probabilidad de que los
conductores padezcan algun trastorno de suefio.

Con el cuestionario STOP BANG se pudo observar que la probabilidad de padecer
Apnea Obstructiva de Suefio (AOS) es tres veces mayor en las poblaciones de
conductores, que tienen como actividad econémica la conduccion, como los
conductores del transporte de pasajeros y de carga, que la poblacién de
automovilistas (poblacion de referencia) que no tienen como actividad econdmica la
conduccion. También, se observd que son los conductores de transporte de
pasajeros los que presentan el mayor porcentaje de conductores con riesgo alto de
padecer AOS.

La aplicacion de un cuestionario de ocho preguntas adicionales a la prueba tipica
del STOP BANG, consideradas en este estudio, permitio conocer los tiempos de
conduccioén y descanso de los conductores encuestados. Se compararon estos
resultados con los lineamientos descritos en la NOM-087 en relacion con las horas
de conduccién, cantidad de pausas durante la conduccién y horas previas de
descanso antes de una jornada de conduccion. Se observo que en lo que se refiere
a las horas de conduccion y cantidad de pausas, la mayoria de los sujetos
entrevistados en ambas poblaciones (transporte de pasajeros y de carga), cumplen
con lo estipulado en la norma; sin embargo, en lo que se refiere a las horas previas
de descaso antes de una jornada de conduccién, aproximadamente un tercio de la
poblacion encuestada de conductores de carga y la mitad de los conductores de
transporte de pasajeros no descansan las horas indicadas en la NOM-087.

Los tipos de somnolencia observados, obtenidos de los datos del cuestionario
Epworth, mostraron que la poblacién de conductores de automoviles present6 la
mas alta probabilidad de quedarse dormido durante el dia mientras conducen, lo
gue se le llama “Somnolencia Excesiva Diurna (SED)”. También se observé que la
mayoria de los conductores profesionales (transporte de pasajeros y de carga)
presentaron baja posibilidad de presentar suefio durante el dia.

Los cuestionarios de “Matutinidad — Vespertinidad” mostraron que los conductores
de automaviles no reportan tendencia hacia lo matutino o vespertino, en el caso de
los conductores de transporte de pasajeros fue evidente ver su tendencia a ser
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personas matutinas y se observo una preferencia totalmente matutina a los
conductores de carga.

La aplicacion de la prueba “PVT-B” permitid recopilar los tiempos de reaccion
promedio después de una jornada de conduccion de cada una de las poblaciones
estudiadas en esta investigacion. A diferencia de los conductores de automoviles
que en su mayoria presentaron un estado de alerta correcto (tiempos de reaccién
promedio entre 150 y 500 milisegundos), mas de la mitad de las poblaciones de los
conductores de transporte de pasajeros y de carga presentaron un estado
aletargado (tiempos de reaccion promedio mayores a 500 milisegundos). Algunos
conductores del transporte de pasajeros reportaron tiempos de reaccién promedio
superiores a los 800 milisegundos y para la poblacion de conductores de camiones
de carga los datos registrados no superan los 700 milisegundos.

El cuestionario “Karolinska”, aplicado inmediatamente después de la prueba “PVT-
B”, mostr6 que mas de la mitad de los conductores encuestados de las tres
poblaciones se auto-perciben como “despierto”; la poblacién de los conductores de
automoviles es la que tiene mayor porcentaje (78.95%), seguida de los conductores
de carga (61.29%) vy, finalmente, los conductores del transporte de pasajeros
(54.84%), destacando que el 29.03% de éstos se percibe como “muy despierto”.

De los resultados obtenidos en los cuestionarios se concluye que los conductores
del Servicio Publico Federal que se dedican al transporte de carga y pasajeros
tienen una alta probabilidad de padecer AOS por lo que pueden presentar
problemas de fatiga, los cuales pueden estar relacionados con su condicion fisica

Lo anterior hace relevante la importancia de considerar a esta poblacion en los
lineamientos de la NOM-087, en donde se describan particularidades de estos tipos
de conductores en las horas de conduccion y descanso.

Aunque los resultados indicaron que las horas de conduccion y cantidad de pausas
por parte de los encuestados estan dentro de los lineamientos establecidos en la
NOM-087, se tiene que trabajar en los mecanismos de control de dichos registros
en las bithcoras de conduccion, para garantizar que dichos lineamientos se
cumplan, principalmente en las horas de descanso previas a las jornadas de
conduccion.

En términos de preferencia de Matutinidad-Vespertinidad, a pesar que los
conductores del transporte de pasajeros y de carga son en mayor medida del tipo
matutinas, contradictoriamente prefieren realizar la actividad de conduccion en la
noche o madrugada por cuestiones de menor trafico.

El estado de aletargamiento encontrado en los conductores encuestados se
considera como una condicién no 6ptima para continuar conduciendo por lo que es
muy importante que estos conductores tengan horas suficientes de descanso para
estar en condiciones Optimas de volver a conducir, descansando al menos las horas
estipuladas en la NOM-087.
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Los datos obtenidos en el cuestionario Karolinska contrastan con los de la prueba
PVT-B, ya que se observa que no existe una relacion entre el estado de alerta
(tiempo de reaccion promedio) y como el conductor auto-percibe su estado de
somnolencia (“despierto” o “muy despierto”). Se aprecia que existe una
subestimacion de su estado para conducir por parte de las poblaciones de
conductores del transporte de pasajeros y de carga, ya que a pesar de que la gran
mayoria se siente “despierto” mas de la mitad se encuentra en estado de letargo.

Si bien estos resultados no son concluyentes para determinar los problemas de
fatiga en los conductores del Servicio Publico Federal, este estudio presenta
avances en la aplicacion de cuestionarios que estiman la posibilidad de tener
diversos padecimientos relacionados con la falta de suefio como el AOS, posibilidad
de quedarse dormido durante el dia, aumento en el tiempo de reaccion, etc.; se
necesita completar las siguientes etapas de la investigacion para comprobarlos,
ademas de hacer la comparacion respectiva con otras poblaciones, con otras
condiciones operativas y desarrollar un modelo de prediccién.
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