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Factores psicosociales y
comportamiento agresivo al conducir
correlacionados con accidentes de
transito en conductores salvadorenos

Psychosocial factors and aggressive driving behavior in reciprocity
to traffic accidents caused by salvadorean drivers
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Resumen

El presente estudio tiene como objetivo analizar si los
factores psicosociales y el comportamiento agresivo
al conducir estan relacionados con los accidentes de
transito de los conductores. El estudio es de tipo ex
post facto, con disefios retrospectivo y transversal, con
un muestreo no probabilistico de tipo intencionado. La
muestra estuvo conformada por 1.012 conductores del
transporte publico y privado, de ambos sexos. La técnica
fue la encuesta. La media de edad total fue de 34.81 afos,
con una DT (Desviacion Tipica) de 11.02. En hombres, la
media de edad fue de 34.84 afnos, con una DT de 11.15;y
en las mujeres, de 34.65 afnos, con una DT de 10.29. Entre
las variables sociodemograficas estan las siguientes: 152
(15,0 %) son mujeres y 860 (85,0 %) hombres; segun los
anos de experiencia de conducir: los grupos de 1 a 5
anos, 341 (33,9 %); de 6 a 15 anos, 379 (37,7 %), de mas
de 16 anos, 285 (28,4 %). Los instrumentos utilizados
fueron: Escala de bienestar laboral, Escala Magallanes
de estrés, Cuestionario de salud general, Escala de
ansiedad y depresion, “Inventario de expresion de la ira
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Abstract

The objective of this study is to analyze whether the
psychosocial factors and the aggressive behavior of
drivers in El Salvador are related to the car accidents
they get involved in. This is an ex post facto study, with
transversal and retrospective designs; an unintentional,
non-probabilistic sampling was used. The sample included
1,012 private and public drivers; both men and women
were involved in the study. A survey was conducted with
the drivers. The overall median age was 34.81 years, with
a TD (Typical Deviation) of 11.02. The median age of men
was 34.84 with a TD of 11.15, and the median age of
women 34.65 with a TD of 10.29. The sociodemographic
variables included the following: 152 (15,0%) were women
and 860 (85,0%) were men. According to the number of
years of experience, they were divided as follows: 1-5 yrs.
of experience, 341 (33,9%); 6-15 yrs. of experience, 379
(37,7%); more than 16 yrs. of experience, 285 (28,4%).
The instruments used included the general work well-
being questionnaire (QBLG), the Magallanes scale of
stress (EMEST, given its Spanish Acronym), the Goldberg
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del conductor”y Driving Log. En los resultados se encontr
que existe una correlacion importante entre los factores
psicosociales y el comportamiento agresivo al conducir
con los accidentes de transito cometidos.

Palabras clave
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Introduccion

Los accidentes de transito tienen implicaciones muy graves,
tanto para las victimas como para el Estado y para los mis-
mos conductores. El comportamiento agresivo al conducir
podria estar relacionado con la personalidad, la psicopa-
tologia, el estrés laboral, la educacion vial, la sefalizacion
de las carreteras, la saturacion vehicular, la distraccion al
volante, entre otras causas. Segun datos del Fondo de Pre-
vencion Vial (2003), en este aspecto El Salvador se ubicé en
el primer lugar en Latinoamérica y el Caribe con una tasa de
23.70 muertos por cada 100 mil habitantes por accidentes
de transito. Asimismo, ocurren mas de 25 mil accidentes de
transito cada afo (PNC, 2007). De acuerdo con las estadisti-
cas de la Subdireccion de Transito de la Policia Nacional Civil
(PNC), el afio 2013 cerr6 con 1.021 fallecidos en accidentes
de transito (23 mas que en 2012), 9.434 lesionados y 23.098
percances viales.

La mayoria de las victimas recibieron atencion medica en
los diferentes establecimientos del sistema publico de salud
(PNC, 2013). Del total de decesos, 362 ocurrieron en hospita-
les, de estos 292 eran hombres y 70 mujeres, que represen-
tan el 9 % de los lesionados. Se reportaron 4.123 hospitali-
zaciones (3.023 hombres y 1.100 mujeres) por accidentes
de transito. Mientras que en 2012 ocurrieron 397 muertes
y se reportaron 4.359 egresos hospitalarios. EI mayor incre-
mento se dio en las emergencias por accidentes de transito,
que subieron en el ano 2013. Solamente emergencias de
transito, sin tomar en cuenta otras consultas, pasaron de
8.857 a 10.893 (Ruales, 2014). El promedio de los costos de
egreso de emergencia fue de $1.513.07 por persona atendi-
da; el de consulta de emergencia fue de $75.71 por pacien-
te atendido, y el costo de la consulta externa ambulatoria
es de $35.03. En suma, el sistema de salud publica invirtio
$7.557.777.87 en atencion de victimas de accidentes de
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scale of anxiety and depression, the “Driver Anger Scale”
and the Driving Log. The findings showed that there is a
relevant reciprocity between the psychosocial factors and
aggressive driving behavior in relation to traffic accidents.

Keywords

Aggressiveness (psychology); Behavior (psychology);
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El Salvador.

transito el ano 2013; y el ano 2012 fue de $7.709.865.70
(Minsal, 2016). En la actualidad los costos que el Estado tie-
ne en atender las emergencias, las hospitalizaciones y la
consulta ambulatoria de lesionados por accidentes de tran-
sito rondan los 8 millones de doélares anuales (Minsal, 2016).
Sin embargo, hay que destacar que existen emergencias
que son atendidas en el sistema privado de salud, lo cual no
se refleja en estos datos. También existen otros costos que
no son cuantificados en este estudio, como los dafos mate-
riales de los vehiculos causados a la propiedad privada y las
pérdidas econémicas familiares, estatales y empresariales
por los dias laborales perdidos debido a las incapacidades
y discapacidades sufridas por las victimas en los accidentes
de trafico.

Al adoptar una meta sobre los traumatismos provocados
por los accidentes de transito, también se reconoce la sélida
base empirica que existe en lo que respecta a las medidas
que funcionan para reducir los accidentes de transito. Se
dispone de una gran cantidad de datos que permiten saber
cuales son las intervenciones mas eficaces para mejorar la
seguridad vial. Los paises que las han llevado a cabo con
éxito lograron reducir el nimero de victimas mortales en ca-
rretera. La Asamblea General de las Naciones Unidas pidi6 a
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) que hiciera un se-
guimiento a los progresos realizados por medio de su serie
titulada “Informe sobre la situaciéon mundial de la seguridad
vial”. La reduccion de las muertes y traumatismos por acci-
dente de transito en un 50 % para 2020 esta incluida entre
las metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (OMS,
2015). El nUmero de muertes por accidente de transito a
escala mundial fue de 1.25 millones en 2013. El problema
se estd estabilizando, aln con el aumento mundial de la
poblacién y del uso de vehiculos de motor. Entre 2010 y
2013, la poblacion ha aumentado en un 4 %y los vehiculos
en un 16 %, lo cual indica que las intervenciones puestas
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en practica en los Ultimos afnos para mejorar la seguridad
vial en el mundo han salvado vidas humanas. Las tasas de
mortalidad por esta causa en los paises de ingresos bajos
ascienden a més del doble de las registradas en los paises
de ingresos altos; y hay un numero desproporcionado de
muertes en relacion con su nivel de motorizacion: el 90 %
de las muertes por accidentes de transito se producen en
paises de ingresos bajos y medios, aungue esos paises con-
centran el 54 % de los vehiculos del mundo (OMS, 2015).

Desde la perspectiva biologica, la conducta agresiva en sus
distintas modalidades sirve a la conservacion individual y
de la especie, supone la interaccion entre la produccion
hormonal y la accién de determinados neurotransmisores,
inhibidores o facilitadores. Sin embargo, la manifestacion de
la conducta agresiva va a depender de factores de distinta
naturaleza y de gran complejidad, sobre todo en los seres
humanos; entre aquellos la experiencia previa, la existen-
cia de estados internos predisponentes y los determinantes
situacionales. En el desencadenamiento y desarrollo de to-
das las conductas motivadas, y el de la agresividad, por mas
fuerte que parezca su caracter biolégico, juegan un papel
importante la estimulacion externa, la anticipacion de po-
sibles necesidades vy la intervencion de la experiencia o la
historia de aprendizajes previos. La agresividad también sur-
ge por deficiencias en la regulacion del sistema emocional,
adoptando la forma de una excesiva manifestacion expre-
siva; pero traducida en conductas intencionales puede lle-
gar, en forma manifiesta o encubierta, a intentar perjudicar
o infligir dafo (fisico, moral, psiquico y social) a si mismo o
a otra persona, e incluso contra objetos inanimados, como
simbolos 0 enseres. Los psicologos han argumentado so-
bre la naturaleza de la agresion. Para algunos, la agresion
es una conducta innata; otros argumentan que la agresion
constituye una respuesta a la frustracion, que no es un ins-
tinto independiente; que la conducta agresiva es aprendida,
no innata. Pero también se dan por alteraciones de la per-
sonalidad y como resultado de lesiones de algunas areas
especificas del cerebro, como la amigdala, el hipocampo y
el I6bulo frontal.

Los factores psicosociales en el trabajo son complejos y di-
ficiles de entender, debido a que representan el conjunto de
percepciones y experiencias del trabajador (OIT, 1986). ES
relevante diferenciar entre los factores psicosociales y los
factores psicosociales de riesgo. Los primeros son descrip-
ciones que se refieren a la estructura organizacional (Minzt-
berg, 1993), a las condiciones psicosociales del trabajo,

como la cultura corporativa, el clima laboral, el estilo de li-
derazgo, el disefio del puesto de trabajo, factores que como
tales pueden ser positivos 0 negativos (Kalimo, El-Batawi,
& Cooper, 1988). Los segundos son predictivos, se refieren
a las condiciones laborales que tienen la probabilidad de
producir efectos lesivos a la salud de los trabajadores, son
elementos que pueden afectar negativamente la salud y el
bienestar del trabajador (Benavides et al., 2002), son facto-
res desencadenantes de tensién y estrés laboral.

Los factores psicosociales de riesgo son factores probables
de dafno a la salud, son negativos y pueden afectar tanto a
la salud fisica como la psicologica (Cox, & Griffiths, 1996),
son factores de estrés que pueden alterar y desequilibrar
los recursos y las capacidades de la persona para manejar y
responder al flujo de la actividad derivada del trabajo (Taris,
& Kompier, 2005). Pueden provenir de los multiples compo-
nentes del trabajo: falta de control, dedicarle muchas horas,
intensidad de su ritmo de trabajo, horarios cambiantes e im-
previsibles, mala comunicacion, ambigiiedad o sobrecarga
del papel laboral. Los principales modelos de estrés laboral
(Cooper, 1998; Cooper, 2001) han expuesto los mecanismos
principales que dan lugar a los factores de estrés laboral;
y la investigacion psicofisiologica, médica y psicolégica ha
propuesto diferentes tipos de procesos que relacionan los
factores de estrés laboral con el dafio a la salud fisicay men-
tal (Selye, 1975; Lazarus, & Folkman, 1986; Hobfoll, 1989;
MCcEwen, 2002).

En el presente estudio de los conductores salvadorefios,
se hace referencia a los factores psicosociales de riesgo al
conducir. En este sentido, se han definido y sefalado varia-
bles importantes como el bienestar laboral, estrés general,
bienestar psicolégico, funcionamiento social, salud mental,
ansiedad y depresion, que pueden estar relacionadas con el
comportamiento agresivo al conducir y en conjunto incidir
en los accidentes de transito cometidos por los conductores
salvadorerios. Los factores psicosociales de riesgo amena-
zan la salud de las personas, tienen caracteristicas propias
que hacen mas dificil su manejo, evaluacion y control. Entre
las caracteristicas mas importantes podrian citarse las si-
guientes: se extienden en el espacio y el tiempo, son dificiles
de objetivar, afectan a los otros riesgos, tienen escasa cober-
tura legal, estan moderados por otros factores y son dificiles
de modificar. Estas caracteristicas dificultan su prevencion,
evaluacion y control. Los factores psicosociales de riesgo
laboral son situaciones laborales que tienen una alta proba-
bilidad de danar gravemente la salud de las personas, fisica
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y mentalmente. Los factores psicosociales de riesgo laboral
son situaciones que afectan habitualmente de forma impor-
tante y grave la salud. Mientras que los factores de riesgo
psicosocial tienen habitualmente diferentes niveles de pro-
babilidad de ocasionar dafios de todo tipo. Los factores psi-
cosociales de riesgo tienen una alta probabilidad de generar
consecuencias principalmente graves para las personas.

Galovski y Blanchard (2002) demostraron que los conducto-
res agresivos presentan mayores niveles de estrés general
y ansiedad. También expresan que el origen de los pensa-
mientos agresivos se debe al uso del automovil y que se
manifiestan en actuaciones agresivas. Parry (1968) plantea
que los automoviles originan pensamientos agresivos en l0s
conductores y los incitan a provocar conductas agresivas.
Por otra parte, se ha evidenciado que los hombres son méas
agresivos fisicamente que las mujeres (Archer, Kilpatrick &
Bromwell, 1995; Bettencourt & Miller, 1996). Sin embargo,
investigaciones que comparan el género en funcién de la
agresion vial fueron menos concluyentes. Si bien es cierto
que los hombres informaron mayores niveles de agresion
vial, no se demostraron diferencias significativas en la con-
duccion agresiva en relacion con las mujeres. También se
observa que los conductores del transporte publico (auto-
buses y microbuses) y particulares adoptan actitudes pre-
potentes y agresivas, por conducir un vehiculo de mayor
tamano, hacia los conductores de vehiculos pequefnos. En
estos casos, tienen sentido las caracteristicas de personali-
dad (Dahlen, Martin, Ragan & Kuhlman, 2005), ya que estan
relacionadas con la conduccién vial. Estos autores encontra-
ron relacion entre las variables como la colera, impulsividad,
agresividad general y agresion vial. Aungue la mayoria de los
estudios tienden a usar muestras no forenses, la agresividad
del conductor y el furor vial reciben atencion publica debido
a su naturaleza extrema, y se pueden observar en las pobla-
ciones que demuestran disposiciones antisociales similares
a otros contextos criminales (Junger, West & Timman, 2005).

Los agresores en la conduccion estan mas propensos a ex-
perimentar niveles elevados de cblera en comparacion con
la poblacién en general. Existen otros factores que pueden
ser motivo para generar agresion en los conductores, como
el territorio, conocido comunmente como la ruta que tiene
que recorrer el conductor, el espacio personal y el anoni-
mato (Ward, Waterman & Joint, 1998). Existen algunos con-
ductores enojados que solo expresan la célera cuando con-
ducen (Lawton & Nutter, 2002), aunque se considera que la
agresividad puede ser un aprendizaje social, donde el indivi-
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duo ha aprendido y practicado algunos niveles de violencia
en su vida. La cdlera o enojo en la conduccion ha sido con-
siderada como un pronosticador significativo de la agresion
vial (Miles & Johnson, 2003; Ulleberg, 2001). Con referencia
al trastorno de personalidad antisocial y el abuso de sustan-
cias, estos constituyen factores de riesgo que aumenta la
probabilidad de morir en la carretera. Galovski y Blanchard
(2001) compararon motoristas agresivos y no agresivos, y no
encontraron diferencias entre colera vial, hostilidad psicolo-
gica y conducta tipo A, pero si entre ansiedad, hostilidad y
cOlera general. Los conductores que presentan mayor hos-
tilidad son los que ocasionan mas accidentes de transito,
cometen mas infracciones a las normas de transito, deter-
minandose que la existencia de un alto grado colérico en
estos conductores les originan problemas personales (De-
ffenbacher, Deffenbacher, Lynch & Oetting, 2003).

Los conductores que se ven involucrados en altercados
con otros conductores reportan mas choques y mas agre-
siones de trafico que el resto de conductores (Hemenway
& Solnick, 1993). Por cada acto de agresion seria, hay mi-
les de conductores enojados, cuyo comportamiento puede
poner en peligro su vida y la de otros. El centro o corazdn
del problema del conductor enojado esta en su alto nivel
emocional, fisiolégico y de su arousal (irradiacion de la ex-
citacion cerebral). Estas personas son fisioldgicamente ac-
tivos, enojados, furiosos, muy enfadados y se comportan
agresivamente (Deffenbacher, Huff, Lynch, Oetting & Salva-
tore, 2000; Deffenbacher, et al., 2003; Deffenbacher, Filetti,
Richards, Lynch & Oetting, 2003; Deffenbacher, Lynch, Oet-
ting & Yingling, 2001; Deffenbacher, Oetting & Lynch, 1994).
Por otra parte, estudios en Gran Bretafia han demostrado
que el rasgo de colera (caracteristica de personalidad) en la
conduccion correlaciona positivamente con las infracciones
de transito; y estas estan asociadas tanto con incidentes
agresivos como con los poco agresivos (Lajunen, Parker, &
Stradling, 1998). El nivel de cdlera no es la Unica variable
importante para comprender la relacién y las consecuencias
negativas del comportamiento en la agresion y la conduc-
cién riesgosa; también, tanto el estrés de las personas, la
forma de afrontar la célera como su expresion y su intensi-
dad pueden jugar un papel central en la seguridad y la salud
del conductor.

Krahé y Fenske (2002) plantean el papel de la personalidad
machista y la edad y el poder (tamafo) del vehiculo como
pronosticadores de comportamiento agresivo en la conduc-
cion. El analisis de regresion multiple demostré que cada
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uno de los pronosticadores estaban significativamente re-
lacionados con la conduccion agresiva: los conductores de
menor edad, los conductores de autos de mayor potencia
y la personalidad machista presentaron significativamente
mayor probabilidad de conduccion agresiva.

Método

Participantes

En el presente estudio de tipo ex post facto (Montero &
Ledn, 2007), se aplicaron los disefos retrospectivo y trans-
versal, se utilizé un muestreo no probabilistico de tipo inten-
cionado en conductores publicos y particulares, la muestra
fue de 1.012 conductores. La técnica de recoleccion de da-
tos fue la encuesta. La media de edad total es de 34.81 afos,
con una DT de 11.02. En los hombres, la media de edad es
de 34.84 anos, con DT de 11.15; y en las mujeres, de 34.65
anos, con DT de 10.29. Referente a las variables sociodemo-
gréficas, 152 (15,0 %) son mujeres y 860 (85,0 %) hombres.
De acuerdo con los afios de conducir, se tienen los grupos
de 1 a5 anos 341 (33,9 %), de 6 a 15 afos, 379 (37,7 %), de
mas de 16 anos, 285 (28,4 %). En cuanto al tipo de vehiculo
que las personas conducen, se tiene que 131 (13,0 %) con-
ducen autobus, 205 (20,3 %) microbus, 478 (47,3 %) vehiculo
particular y 196 (19,4 %) otro tipo de vehiculo (taxi, pick up,
rastra y motocicleta). Con respecto a si el conductor sufrié
un accidente, 124 (12,3 %) si han sufrido un accidente, y 886
(87,7 %) no han tenido accidente; y en relacion con el nime-
ro de veces que presento enojo en la semana, 435 (76,4 %)
se enojan de 1 a 3 veces por semana, 93 (16,3 %) de 4 a 6
veces, Y 41 (7,2 %) méas de 7 veces por semana.

Medidas e instrumentos de medicion

Cuestionario de elaboracion propia. En la primera pagina de
la bateria de pruebas se incluyé un conjunto de variables
sociodemograficas, tales como la edad, el estado civil, la re-
sidencia, los anos de experiencia, el tipo de vehiculo que
conduce, si hay consumo de bebidas alcohdlicas, el nimero
de enojos por semana, entre otras.

Escala Magallanes del Estrés, EMEST (Garcia-Pérez, Magaz-
Lago, Garcia-Campuzano, Sandin-Ifigo & Ceregido-Senin,
2011). Esta prueba evalla alteraciones fisiologicas comun-
mente aceptadas como “reacciones al estrés”. Se define el
estrés como la tension del organismo, que se ve obligado
a movilizar sus fuerzas, sus energias, para defenderse de

una situacion de riesgo, de peligro, para proteger su inte-
gridad biologica. El instrumento consta de quince reactivos,
a los cuales la persona debe contestar sobre la frecuencia
con que le han sucedido (durante los Ultimos dos meses)
cada uno de los acontecimientos que se expresan. Las op-
ciones de respuesta son cuatro: nunca, a veces, a menudo 'y
siempre. El indice de consistencia interna mediante alfa de
Cronbach obtenido en Espafia fue de 0.82. Para el presente
estudio se obtuvo un indice de fiabilidad mediante el anali-
sis de consistencia interna alfa de Cronbach de .78

Cuestionario de salud general, GHQ-12 (Goldberg & Blac-
kwell, 1970). Este es un instrumento de filtrado o tamiza-
je de sintomas de salud mental o bienestar psicolégico. La
prueba mide dos factores: Bienestar psicologico (salud men-
tal), que se compone de seis items (1, 2, 5, 7, 9, 12); Funcio-
namiento social, que se compone de seis items (3, 4, 6, 8,
10, 11). Estas dos subescalas permiten detectar la presencia
y ausencia de sintomas de salud mental. La salud mental
se puede definir como un estado de bienestar en el cual
los individuos reconocen sus habilidades, son capaces de
enfrentarse con los estresantes normales de la vida, pueden
trabajar de una manera productiva y fructifera y hacer con-
tribuciones en sus comunidades (Okasha, 2005). La prueba
posee adecuadas propiedades psicométricas de fiabilidad
y validez. Para el presente estudio, la dimension bienestar
psicologico obtuvo un indice de consistencia interna alfa de
Cronbach de .74; y para la dimension funcionamiento social,
obtuvo un indice de consistencia interna de .76. La sumato-
ria de los items de las subescalas de bienestar psicologico
y funcionamiento social brindan una escala total de salud
mental, la cual obtuvo un indice de consistencia interna alfa
de Cronbach de .85, indicando que la prueba posee adecua-
das propiedades métricas, en El Salvador, para medir estos
problemas psiquicos.

Escala de ansiedad y depresion EADG (Goldberg, Bridges,
Duncan-Jones & Grayson, 1988). Fue desarrollada en 1988
a partir de una version modificada de la Psychiatric As-
sessment Schedule, con la finalidad de lograr una entrevista
de corta duracion, para ser utilizada por médicos no psiquia-
tras como instrumento de cribado. La version en castella-
no ha sido validada por Monton et al. (1993); consta de dos
subescalas: una de ansiedad (items del 1 al 9) y la otra de
depresion (items del 10 al 18), con 9 items cada una. Todos
los items son de respuesta dicotdmica (Si, No) en la prueba
original y la adaptacién espafola; se da una puntuacion in-
dependiente para cada escala, con un punto para cada res-
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puesta afirmativa. La ansiedad es definida como una reac-
cién emocional ante la percepcion de un peligro o amenaza,
manifestandose mediante un conjunto de respuestas agru-
padas en tres sistemas: cognitivo o subjetivo, fisiolégico o
corporal, y motor, pudiendo actuar con cierta independencia
(Miguel-Tobal, 1996). La depresion es definida como un tras-
torno emocional que altera el funcionamiento cognitivo y
las emociones (Beck, 1970). En el presente estudio, los indi-
ces de fiabilidad mediante el anélisis de consistencia interna
alfa de Cronbach fueron, para la subescala ansiedad fue de
.82,y para la subescala depresion de .82.

Inventario de Expresion de la Ira del Conductor (Driving An-
ger Expresion Inventory, DAX) (Deffenbacher et al., 2002).
Evalla cuatro formas diferentes de expresar la ira al condu-
cir y esta compuesto por 49 items contestados en una esca-
la de cuatro puntos: desde 1 (casi hunca) hasta 4 (casi siem-
pre). Recoge cuatro dimensiones: Expresion verbal agresiva,
que evalla la expresion verbal agresiva de la ira mediante
expresiones como gritar a un conductor o peaton, miradas
furiosas; Expresion fisica personal agresiva, que evalla la
utilizaciéon del cuerpo para expresar agresividad; Uso del
vehiculo para expresar la ira, que evalla la tendencia de
la persona a utilizar el vehiculo como medio de expresion
agresiva de la ira; y Expresion adaptaiva-constructiva, que
mide el afrontamiento de la ira mediante de comportamien-
tos seguros o psicosociales. La suma total de items de las
subescalas permiten construir una dimension general lla-
mada Comportamiento agresivo al conducir. El instrumento
cuenta con indices de fiabilidad propios. En las subescalas
se obtuvieron los siguientes indices: Expresion verbal agre-
siva, .82; Expresion fisica agresiva, .77, Uso del vehiculo para
expresar ira, .75, Expresion adaptativa-constructiva, .91.
Para el presente estudio, en las dimensiones referidas, se
obtuvieron los siguientes indices de fiabilidad mediante el
alfa de Cronbach: Expresion verbal agresiva (items 5, 6, 9,
11, 14, 28, 31, 37, 38, 39, 40, 43), .85; Expresion fisica agre-
siva (items 1, 8, 10, 12, 13, 17, 18, 20, 21, 34, 41), .82; Uso
del vehiculo para expresar ira (items 2, 3, 4, 7, 15, 16, 19,
22,27, 33, 46), .81; Expresion adaptativa-constructiva (items
23, 24, 25, 26, 29, 30, 32, 35, 36, 42, 44, 45, 47, 48, 49), .87,
indicando que la prueba posee adecuados indices métricos
para estudiar estas variables en El Salvador.

Driving Log (DL). Es un cuestionario autoinformado, disefiado
y validado por Deffenbacher et al. (2000) y Deffenbacher et
al. (2001). En el presente estudio se aplico la version del DL
traducida del original al castellano por Herrero-Fernandez,
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Fonseca-Baeza y Pla-Sancho (2014), quienes hicieron el es-
tudio psicométrico (validez y fiabilidad) de adaptacion. Este
instrumento consta de dos partes, recogiendo informacion
en relacion con el dia anterior al que la persona contesta el
cuestionario. En la primera parte interroga acerca del nu-
mero de veces que condujo la persona, de kilbmetros que
realizd y de veces que experimento ira. La segunda parte
consta de 21 items, a los que el participante contesta Si (1)
0 No (0) en funcion de si realizd lo que se enuncia en el item
correspondiente, 0 no.

Esta parte tiene dos dimensiones, que fueron confirmadas
en el estudio de adaptacion al castellano: conduccion agre-
siva (items 2, 4, 6, 8, 10, 12, 14, 16) y conduccion arriesgada
(items 1, 3,5, 7,9, 11,13, 15, 17, 18, 19, 20, 21). Los indices
de consistencia interna mediante alfa de Cronbach fueron,
para la primera subescala, .73; y para la segunda, .72. En el
presente estudio se incorporaron algunos pequefos cam-
bios para mejorar algunos detalles, como los siguientes: en
vez de una escala de medida dicotémica (Si 0 No), se agregd
una de intervalo de 4 opciones de respuesta (1 = nunca, 2 =
aveces, 3 =amenudo y 4 = siempre). También se incorpora-
ron 6 reactivos para medir distraccion al conducir (items del
1 al 6, seguidos por los 21 items de la prueba original) con
el mismo formato de respuesta. La conduccion agresiva se
define como una serie de acciones cometidas por automo-
vilistas y que son motivadas por disputas con otros conduc-
tores o peatones, derivadas de problemas de trafico como
congestiones vehiculares en horas pico, factores que hacen
expresar ira 0 enojo de quienes se ven involucrados en ellos.
La conduccion arriesgada se define como el comportamien-
to temerario que las personas manifiestan al conducir; y la
distraccion al conducir se define como la desviacion de la
atencion por parte de un individuo al conducir. En el presen-
te estudio se realizaron los andlisis de fiabilidad mediante
la consistencia interna alfa de Cronbach, brindando los si-
guientes indices: en conduccion agresiva (items 8, 10, 12,
14,16, 18, 20, 22), .85; en conduccion arriesgada (items 7, 9,
11, 13, 15, 17, 19, 21, 23, 24, 25, 26, 27), .83; en distraccion
al conducir (items 1, 2, 3, 4, 5, 6), .79, sugiriendo estos resul-
tados que la prueba se ajusta adecuadamente para medir
estas variables en conductores salvadorefios.

Resultados

En el presente analisis de las dimensiones psicosociales y
del comportamiento agresivo al conducir, en funcion de si
sufrié un accidente de transito en los Ultimos seis meses,
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se aplico la prueba t-Student para muestras independientes
y se determind la d de Cohen o tamafio del efecto median-
te la calculadora de la Universidad de Colorado (EE. UU.).
Al contrastar el estrés general en funcion de si sufrié un
accidente de transito en los Ultimos seis meses, se encontro
que existen diferencias estadisticas significativas entre los
que si lo sufrieron y los que no (t 37 = 3.60; p < .001, d = .34),
presentando el grupo que lo experimentd un mayor efecto
significativo de estrés general que los que no lo sufrieron.
En bienestar psicologico, en funcién de si sufrié un acciden-
te de transito en los ultimos seis meses, se encontré que
existen diferencias significativas entre los que lo sufrieron
y los que no (t 431 = 3.92; p < .001, d = .37), presentando el
grupo que lo sufrid mayor efecto significativo de falta de
bienestar psicolégico que los que no lo sufrieron. Al analizar
la dimensioén ansiedad, en funcién de si sufrié un acciden-
te de transito en los ultimos seis meses, se encontré que
existen diferencias significativas entre los que lo sufrieron
y los que no (t 476 = 2.92; p = .004, d = .26), presentando el
grupo que lo sufri6 mayor efecto significativo de ansiedad
que el grupo que no lo sufrié. En el andlisis de la dimen-
sién expresion verbal agresiva, en funcion de si sufrié un
accidente de transito en los ultimos seis meses, se encon-
tr6 que existen diferencias estadisticas significativas entre

quienes si lo sufrieron y los que no (t ¢ = 3.12; p = .002,
d = .30), presentando el grupo que lo sufrid mayor efecto
significativo de expresién verbal agresiva que el grupo que
no lo sufrié. Al analizar la dimension uso del vehiculo para
expresar agresividad al conducir, en funcion de si experi-
mentd un accidente de transito en los ultimos seis meses,
se encontrd que existen diferencias significativas entre el
grupo que lo experimento6 que el grupo que no 10 Sufrio (t g7,
=2.36,p =.018, d = .21), presentando el grupo que lo expe-
riment6é mayor efecto significativo de uso del vehiculo para
expresar agresividad que el grupo que no lo experimentd. Al
analizar la dimension comportamiento agresivo al conducir,
en funcion de si experimentd un accidente de transito en
los Ultimos seis meses, se encontrd que existen diferencias
significativas entre los que lo experimentaron y los que no
(t 761 =3.12; p = .002, d = .31), presentando el grupo que lo
experimentd mayor efecto significativo de comportamiento
agresivo al conducir que el grupo que no lo experimento.
Estos resultados confirman empiricamente que existe una
correlacion significativa entre las dimensiones psicosociales
y el cometimiento de accidentes de transito. De igual forma,
las dimensiones del comportamiento agresivo al conducir
estan correlacionadas con el cometimiento de accidentes
de transito de los conductores salvadorefios (ver tabla 1).

Tabla 1. Diferencia de medias (M) y desviacion tipica (DT) de los factores psicosociales y del comportamiento agresivo al
conducir en los conductores salvadorefos en funcion de si experimentd un accidente de transito en los Gltimos seis meses

D de
Dimensiones n M DT T P Cohen

Bienestar laboral Si 116 26.20 6.15 2.21 .027 0.21

No 787 27.49 5.84
Estrés general Si 112 25.58 6.10 3.60 .000 0.34

No 827 23.60 5.40
Bienestar psicologico Si 121 9.46 2.61 392 .000 0.37

No 862 8.52 2.46
Funcionamiento social Si 122 8.68 2.96 4.71 .000 0.4

No 864 7.57 2.35
Salud mental Si 120 19.10 5.55 4.83 .000 0.43

No 846 16.90 4.53
Ansiedad Si 120 15.39 418 2.92 .004 0.26

No 858 14.34 3.64
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Depresion Si
No
Expresion verbal agresiva Si
No
Expresion fisica agresiva Si
No
Uso del vehiculo para expresar agresividad Si
No
Expresion adaptativa- constructiva Si
No
Conduccion arriesgada Si
No
Conduccion agresiva Si
No
Distraccion al conducir Si
No
Comportamiento agresivo al conducir Si
No

121 13.15 3.63 3.06 .002 0.28
860 12.19 3.19
121 17.78 4.95 3.12 .002 0.30
840 16.29 4.93
100 11.93 3.62 2.25 .025 0.19
717 11.32 2.36
120 15.18 4.53 2.36 .018 0.21
856 14.28 3.80
117 35.70 9.04 -2.49 .013 0.24
823 37.90 8.90
116 18.95 5.60 416 .000 0.37
848 17.04 4.48
122 10.47 3.73 3.54 .000 0.31
859 9.42 296
120 10.08 295 3.35 .001 0.32
868 9.13 2.89
95 35.05 9.02 3.12 .002 0.31
668 32.41 7.55

Para establecer y determinar si existen correlaciones entre
las dimensiones psicosociales y comportamiento agresivo
al conducir, se aplico la correlacion de Pearson (r), encon-
trandose correlaciones estadisticamente significativas que
van desde pequefias y moderadas hasta grandes, tanto po-
sitivas como negativas. En este sentido, se tiene que existe
correlacion significativa entre bienestar laboral y bienestar
psicologico (r = -.302), entre estrés general y ansiedad (r
= .694), entre estrés general y conduccioén arriesgada (r =
.412), entre estrés general y conduccion agresiva (r = .411),
entre bienestar psicolégico y ansiedad (r = .617), entre
bienestar psicologico y expresion verbal agresiva (r = .366),
entre bienestar psicolégico y comportamiento agresivo al
conducir (r = .363). También se encontraron correlaciones
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significativas entre pequefas, moderadas y altas en algunas
dimensiones psicologicas y del comportamiento agresivo
al conducir. En este sentido, se tiene que existe una corre-
lacion significativa entre salud mental y uso del vehiculo
para expresar agresividad (r = .370), entre salud mental y
comportamiento agresivo (r = .373), entre ansiedad y depre-
sion (r = .657), entre ansiedad y comportamiento agresivo al
conducir (r = .417), entre depresion y uso del vehiculo para
expresar agresividad (r = .381), entre el uso del vehiculo
para expresar agresividad y conduccién agresiva (r = .703),
entre conduccion arriesgada y comportamiento agresivo al
conducir (r = .685), entre conduccién agresiva y comporta-
miento agresivo al conducir (r = .788) y entre distraccion al
conducir y comportamiento agresivo (r = .409) [ver tabla 2].
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Discusion

Discutir los factores psicosociales, en el contexto de la vio-
lencia del trafico, es fundamental para comprender la esen-
cia de algunos comportamientos de las personas. Al referir-
se a los factores psicosociales, de manera espontanea surge
la idea de la salud, debido a que frecuentemente el término
est4 asociado a la salud. Sin embargo, hay que aclarar que el
término factores psicosociales es utilizado en diferentes cir-
cunstancias para explicar y comprender los determinantes
de multiples motivaciones, acciones, conductas, comporta-
mientos del ser humano; usualmente se habla de factores
psicosociales de riesgo de violencia, de la salud y del entor-
no laboral. En el presente estudio, los factores psicosociales
de riesgo se refieren a aquellas dimensiones psicologicas y
sociales que tienen como base la personalidad, el compor-
tamiento agresivo al conducir y la salud, y que en la mayoria
de veces son de alto riesgo en el cometimiento de acciden-
tes de transito al conducir. Estos datos estan en sintonia con
los factores psicosociales de riesgo, que expresan que son
probables de dafo a la salud, tanto fisica como psicologica,
resultando negativos (Cox, & Griffiths, 1996). Son factores
de estrés que pueden alterar y desequilibrar los recursos y
las capacidades de la persona para manejar y responder al
flujo de la actividad derivada del trabajo (Taris, & Kompier,
2005). Los resultados del estudio evidencian que existe una
correlacién significativa de las dimensiones psicosociales,
como el bienestar laboral, estrés general, bienestar psicol6-
gico, ansiedad, depresion y problemas de salud mental, con
haber experimentado un accidente de transito en los ulti-
mos seis meses. Galovski y Blanchard (2002) demostraron
que los conductores agresivos presentan mayores nhiveles
de estrés general y ansiedad.

En el comportamiento agresivo al conducir, se tienen di-
ferentes variables vinculadas con la conducta agresiva de
los conductores salvadorefos, entre estas se tienen las si-
guientes: expresion verbal agresiva, expresion fisica agre-
siva, uso del vehiculo para expresar agresividad, conduc-
cién arriesgada y distraccion al conducir. Los conductores
que se ven involucrados en altercados con otros conduc-
tores reportan mas choques y mas agresiones de tréafico
que el resto de conductores (Hemenway & Solnick, 1993).
Los hallazgos evidencian que son significativas las dimen-
siones del comportamiento agresivo al conducir con el co-
metimiento de accidentes de transito. También se puede
observar que, tanto en los distintos factores psicosociales
como en los de comportamiento agresivo al conducir, tie-
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nen efectos pequerios significativos en la accidentabilidad
de los conductores salvadorefios. En este sentido, se re-
comienda buscar mejorar las dimensiones psicosociales y
del comportamiento agresivo para eliminar y disminuir la
tasa de fallecidos y lesionados en accidentes de transito
por cada 100 mil habitantes en El Salvador.
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